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Die wichtigsten Zahlen in Kurze

Finanzzahlen in CHF 2014
Ertréage 131176908
Personalaufwand 83937 561
Sachaufwand 39450371
Betriebsergebnis vor Abschreibungen

und Amortisationen (EBITDA) 7788976
Abschreibungen 6698424
Betriebsergebnis (EBIT) 1090552
Zuweisung an die Pflichtreserve 397 699

Die Betriebsertrage konnten um CHF 4.7 Mio. gesteigert
werden, trotz Mindereinnahmen von TCHF 580 in Folge der
neuen Finanzierungsform des Psychiatrischen Zentrums
AR. Der Personalaufwand stieg um CHF 7.4 Mio. an. Mit
68 % des Gesamtaufwands ist dieser der grosste Kosten-
faktor, aber auch die wichtigste Ressource. Die Steigerung
liegt darin begriindet, dass nebst der Besetzung von bisher
vakanten Stellen zusétzliche Stellen geschaffen und be-
setzt werden konnten, um Investitionen zur Strategie-
umsetzung zu tatigen. Obwohl mehr Patientinnen und
Patienten behandelt wurden, blieb der Sachaufwand auf
gleichem Niveau. Der Jahresgewinn betragt im Betriebsjahr
TCHF 398 und wird an die Pflichtreserve zugewiesen.

Personaleinheiten/ Vollzeitstellen

(inkl. Lernende) 2014
Arzte 102.4
Pflege 348.3
Medizin-technische 216.3
und therapeutische Berufe

Verwaltung 62.9
Okonomie 130.1
Technische Betriebe 156.9

Austritte Akutsomatik 2014
Medizin 2550
Chirurgie 2812
Frauenklinik 1922
Subtotal (exkl. Sduglinge) 7284
Séauglinge 1329
Total Akutsomatik 8613
Pflegetage PZA 2014
Psychiatrie 22735
Wohn- und Pflegezentrum 20432
Wohnheim 15354
Total Psychiatrisches Zentrum AR 58521

Der SVAR ist fur Patientinnen und Patienten attraktiv. Das gu-
te Image als Grundversorger tragt dazu bei, dass sich immer
mehr ausserkantonale Patientinnen und Patienten an den drei
Standorten des SVAR behandeln lassen. In der Akutsomatik
konnte die Zahl der Patientinnen und Patienten insgesamt um
4.5 % gesteigert werden, was nicht nur auf die héheren Ge-
burtenzahlen zurtickzufUhren ist. Im Psychiatrischen Zentrum
AR ist eine Abnahme der Pflegetage von 2.0 % zu verzeich-
nen. Dieser Ruckgang ist auf die sinkende Anzahl an Bewoh-
nerinnen und Bewohner im Wohn- und Pflegezentrum wegen
der nicht betriebsadaquaten Infrastruktur zurtickzufihren. In
der Akutsomatik sind die Pflegetage wiederum angestiegen,
bei gleichbleibender durchschnittlicher Aufenthaltsdauer, was
den Druck auf die Mitarbeitenden nochmals erhoht hat.

Im pflegerischen, therapeutischen und &rztlichen Bereich
wurden weitere Stellen geschaffen, um die Behandlung, Pfle-
ge und Betreuung der steigenden Anzahl an ambulanten und
stationéren Patientinnen und Patienten sicherzustellen. Um
die gesetzlichen Anforderungen des Arbeitsgesetzes im
nichtarztlichen Bereich umzusetzen, wurden weitere Stellen
geschaffen. Der Ausbau des Rettungsdienst-Stitzpunktes
Teufen auf den 24-Stundenbetrieb sowie das zusétzliche
Sprechstundenangebot im Spital Appenzell und im Medizini-
schen Zentrum Appenzell fihrten zu einem Personalausbau.
Die Zusammenarbeit zwischen dem Spital Herisau und dem
Spital Appenzell sowie die Kooperation zwischen dem Spital
Heiden und der Klinik Am Rosenberg flihrten zu Stellenauf-
stockungen. Ebenfalls zu Neuanstellungen flihrte der geméss
Strategie vorgesehene Ausbau von Dienstleistungen im Be-
reich «Orthopadie Appenzellerland» und «Tagesklinik PZA».
Weiter wurden zur Verbesserung der Qualitat Stellen geschaf-
fen. Im Bereich der Ausbildung werden mehr Ausbildungs-
platze und Lehrstellen angeboten, weshalb zusatzliche Stel-
len notwendig wurden. Der SVAR leistet damit einen
wichtigen Beitrag in der Nachwuchsférderung.

Der SVAR ist ein attraktiver Arbeitgeber. Am 31.12. 2014
waren im SVAR erstmals seit vielen Jahren fast alle Stellen
besetzt. Am Stichtag im Vorjahr wies der SVAR 62 offene
Stellen aus. Die Statistik zeigt auch, dass sich der SVAR
fUr die Teilzeitarbeit engagiert. 53 % aller Beschaftigten
(603 Mitarbeitende) sind heute teilzeitlich angestellt. Fir die
Sicherstellung der mittel- und langfristigen Versorgung der
ausserrhodischen Bevolkerung ist es unabdingbar, dass
qualifizierte und motivierte Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
an den drei Standorten arbeiten.
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Bild Titelseite:
«Judo fordert den vollen Einsatz von Kérper und
Geist und schafft ideale Voraussetzungen, um auf
andere Gedanken zu kommen, und es gibt Kraft fur
den beruflichen und privaten Alltag. Grundwerte
des Judo, wie Hilfsbereitschaft, Wertschatzung und
respektvoller Umgang mit seinen Mitmenschen,
nehmen auch im Spitalalltag im Umgang mit Patien-
tinnen und Patienten und in der Zusammenarbeit
einen hohen Stellenwert ein. Die Girtelprifungen
fordern die eigene Zielstrebigkeit und konstante
Weiterbildung. Auch dies sind wichtige Aspekte,

die mir im drztlichen Alltag weiterhelfen.»

Anna Schorer, Assistenzarztin Frauenklinik, Spital Heiden
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In der Bilderserie erzahlen stellvertretend elf Mitar-
beitende des SVAR, was ihnen ihr Hobby bedeutet und
welchen Stellenwert es in der Freizeit einnimmt. Flr alle
ist klar — ihre Freizeitaktivitat ist Entspannung von der
und Energiespender fir die Arbeit; sei es mit Patien-
tinnen und Patienten, im Bliro und im Hausdienst oder
fr die anstehende Strategiearbeit.

Titelseite



«Auf der Intensivstation gilt es taglich, medizinische
aber auch ethische Entscheide zu treffen, was mich
sehr fordert. Ich brauche darum den Ausgleich auf
unserem kleinen Bauernhof mit vier Pferden, einem
Hund, einer Katze und zehn Hiihnern. Bei der Stallar-
beit kann ich schnell abschalten. Und beim Ausritt in
die Natur kann ich meine Gedanken schweifen lassen
und vieles vom Tag in Ruhe reflektieren. Ich glaube
nicht, dass ich meinen Alltag ohne «dieses Alternativ-
programm> auf Dauer so durchstehen kdnnte.»

Marion Botschi, Leitende Arztin Klinik fiir Innere Medizin, Spital Herisau



Zielorientiert unterwegs

Der Spitalverbund Appenzell Ausserrhoden (SVAR) ist strategisch erfolgreich
unterwegs, verflgt Uber eine kompetente Fihrung, ist wirtschaftlich stabil,
erbringt qualitativ hochstehende Leistungen und weist ein erfreuliches Wachstum

im stationdren und ambulanten Bereich aus.

Die neue Spitalfinanzierung hat das schweizerische Gesund-
heitswesen nachhaltig verandert. Spitéler und Kliniken stehen
in einem verstarkten Wettbewerb in einem stark regulierten
Markt. Nach Jahren von strukturellen und personellen Veran-
derungen haben Verwaltungsrat und Geschéftsleitung des
SVAR im April 2014 ihre Strategie 2018 verabschiedet. Dabei
geht es um das gemeinsame Verstandnis, mit welchen Res-
sourcen und Massnahmen die Unternehmensziele bis 2018
erreicht werden sollen. Grundlage flir die Strategieentwick-
lung bildete die Vision des SVAR. Der SVAR prasentiert sich
heute als ein Verbund an drei Standorten mit funf Betrieben.

Entscheidende Erfolgsfaktoren in der Umsetzung der Strate-
gie sind kompetente, motivierte Mitarbeitende, eine kollegiale,
partizipative Geschaftsleitung mit einem einheitlichen Fuh-
rungsverstandnis sowie ein qualitativ hochstehendes Leis-
tungsangebot im Rahmen der medizinischen Grundversor-
gung. Dabei spielen sinnvolle Kooperationen mit andern
Spitalern, Kliniken und Gesundheitsinstitutionen, seien sie
kantonal oder interkantonal, eine bedeutende Rolle.

Geschaftsergebnis

Der SVAR kann auf ein Geschéftsjahr mit einer positiven kon-
solidierten Jahresrechnung zurlckblicken. FUr eine nachhaltige
Weiterentwicklung mit den notwendigen Investitionen und der
Erneuerung seiner Anlagen ist es jedoch unabdingbar, dass
im kommenden Jahr die Effizienz und Effektivitat nochmals
gesteigert werden. Denn Wettbewerb und Kostendruck wer-
den weiter zunehmen und die Fallpauschalen werden so zum
relevanten Erfolgsfaktor.

Das abgelaufene Geschéftsjahr stellte an alle Mitarbeitenden
des SVAR hohe Anforderungen und brachte auch umwalzen-
de Veranderungen mit sich. Der Verwaltungsrat konnte sich
stets auf die ausgewiesene Fachkompetenz, die verantwor-
tungsvolle Fihrung der Geschéftsleitung sowie das grosse
Engagement der Mitarbeitenden verlassen. Mit dem Ausbau
von zusatzlichen Dienstleistungen und den steigenden Pati-
entenzahlen wurde mit zusétzlichem Personal im pflegeri-
schen, medizin-technischen und arztlichen Bereich reagiert.

Dank

Im Namen des gesamten Verwaltungsrates danke ich allen
Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern fUr ihren grossen Einsatz
im abgelaufenen Geschéaftsjahr. Wir dirfen mit Stolz auf einen
erfolgreichen Spitalverbund blicken. Der SVAR ist in der Um-
setzung seiner Strategie zielorientiert unterwegs, unterstitzt
von einer kompetenten Geschaftsleitung und in wirtschaftlich
stabilen Verhaltnissen.

Im Zusammenhang mit der breiten 6ffentlichen Diskussion
Uber die Entschadigungen an den SVAR-Verwaltungsrat habe
ich mich entschieden, per Ende Jahr meinen Ricktritt aus
dem Verwaltungsrat einzureichen. Mit Marie-Theres Hofmann
sind per 25. November 2014 und mit Christian Lienhard per
31. Dezember 2014 zwei weitere Mitglieder aus dem Verwal-
tungsrat zurlickgetreten.

Ich wiinsche lhnen personlich und dem SVAR flir die Zukunft

alles Gute und viel Erfolg.

Dr. med. Thomas Kehl
VR-Préasident

Verwaltungsratsprasident
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CEO und Vorsitzender der Geschaftsleitung
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Die Strategie beginnt zu greifen

Ein Unternehmen, drei Standorte, funf Betriebe — der SVAR zeigt Konturen und
entwickelt sich sehr erfreulich. Die Geburtenzahlen sind gestiegen, verschiede-
ne Kooperationen wurden eingegangen und die Anzahl an Patientinnen und
Patienten hat sich erfreulich entwickelt. Auf dem Weg zur «Strategie 2018» sind
die Arbeiten gut angelaufen und die ersten Etappenziele definiert.

Ein Schwerpunkt im dritten Geschéftsjahr als offentlich-
rechtlich selbstandiges Unternehmen lag in der Planung der
Umsetzung der «Strategie 2018». Die einzelnen Projekte
werden den SVAR stark beschéftigen. Zusammen mit den
betroffenen Mitarbeitenden werden eine Vielzahl von Mass-
nahmen realisiert, die die zukUnftige Position des SVAR im
Umfeld der Gesundheitsversorgung starken sollen.

Die Umsetzung des Arbeitsgesetzes im nichtérztlichen Be-
reich war ein weiterer wichtiger Meilenstein, der im Berichts-
jahr abgeschlossen wurde. Im Spétherbst fand eine erste
Projektgruppensitzung statt, damit sich im kommenden Jahr
auch im &rztlichen Bereich die gesetzlichen Vorgaben ein-
halten lassen. Dies wird nicht ohne Anpassungen bei den
Dienstzeiten, den Prozessen und Schnittstellen moglich sein
und kann zu Stellenanpassungen flhren.

Im Bereich der Qualitatssicherung wurde ein weiterer Meilen-
stein gesetzt. Das neue Konzept Risiko- und Qualitdétsmanage-
ment kann nun im SVAR eingeflhrt und umgesetzt werden.

Steigende Patientenzahlen

Sowohl im ambulanten als auch im stationaren Bereich sind
die Patientenzahlen an allen drei Standorten angestiegen.
Sehr erfreulich ist die erneute Zunahme der Geburten an den
beiden Frauenkliniken, was wiederum ein neues Rekord-
ergebnis bedeutet. Die steigenden Patientenzahlen im ambu-
lanten (+ 10.8 %) und stationéren (+ 4.4 %) Bereich sind auch
ein Zeichen dafur, dass die Patientinnen und Patienten sowie
die zuweisenden Arztinnen und Arzte die Arbeit schatzen.
Dieses Vertrauen ist eine wichtige Basis fur den zukinftigen
Erfolg des SVAR. Nur so ist es uns auch mdglich, die not-
wendigen Investitionen zu tatigen, um auch klnftig fur Patien-
tinnen und Patienten, Bewohnerinnen und Bewohner sowie
Mitarbeitende attraktiv zu bleiben.

Wichtige Kooperationen

Die Frauenklinik des Spitals Herisau bietet den Frauen im
Kanton Appenzell Innerrhoden eine wohnortsnahe Behand-
lung und Betreuung an. Im Spital Appenzell und im neu ero6ff-
neten Medizinischen Zentrum in Appenzell werden gynékolo-
gische Sprechstunden angeboten. Die Frauenklinik am Spital
Heiden ist als Netzwerkpartner des Brustzentrums am Kan-
tonsspital St.Gallen aufgenommen worden. Durch diese Part-
nerschaft verfligt der Kanton Appenzell Ausserrhoden nun
Uber einen Schwerpunkt fir die Abklarung und Behandlung
von Brustkrebserkrankungen.

Weiter erflllt es die Geschaftsleitung mit Stolz, dass die Klinik
flr Innere Medizin am Spital Heiden im Bereich der FMH-
Ausbildung den B-Status erhalten hat. Somit kdnnen Assis-
tenzarzte zwei Jahre statt wie bisher nur ein Jahr ihrer Weiter-
bildung fur den Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin
absolvieren. Im Rettungsdienst nahm die Anzahl Transporte
zu. Mit dem Ausbau des Rettungsstandortes in Teufen vom
12- auf den 24-Stundenbetrieb konnte die Abdeckung im
Appenzeller Mittelland nochmals verbessert werden.

Neue Kaderpersonen

Auf Stufe Geschéftsleitung gab es im Berichtsjahr den Riick-
tritt der langjahrigen Leiterin des Ressorts Pflege/ MTTB,
Ursina Moser, per Ende Jahr zu verzeichnen. Im Rahmen der
neuen Organisationsstruktur, die ab 2015 zum Tragen kommt,
konnte die neu geschaffene Funktion Leitung Direktion Pflege
mit Andrea Gegenschatz besetzt werden. Sie nimmt ihre
Tatigkeit im April 2015 auf. Die vakante Stelle der Leitung Per-
sonaldienst Ubernahm im September Gianna Di Cello. Fur
den aus Altersgriinden zurlickgetretenen Matthias Schmid,
Chefarzt Anasthesie im Spital Heiden, konnte mit John Essig
ein kompetenter Nachfolger gefunden werden. Matthias
Schmid war wéhrend Uber zehn Jahren als Chefarzt tatig.



Frank Spickhoff, Chefarzt der Frauenklinik am Spital Herisau,
hat aus familidren Grinden eine neue Chefarztstelle in
Deutschland angenommen. Die bisherige Leitende Arztin
Birgit Lewandowski wurde vom Verwaltungsrat auf den

1. November 2014 zur Nachfolgerin gewahlt.

An beiden Standorten sind neue Belegérzte zu uns gestossen.

Im Spital Herisau nahmen mit Manuel Brehm, Markus Koster
und Tobias Ritzler drei ausgewiesene Fachéarzte im Bereich
Orthopé&die ihre Tatigkeit auf, womit das orthopadische Be-
handlungsangebot im Appenzellerland erweitert wurde. Im
Spital Heiden arbeitet mit Julius Unrau ein weiterer Belegarzt
im Fachbereich Urologie. Die Zusammenarbeit mit den Beleg-
arzten ist fUr den Erfolg des SVAR von grosser Bedeutung.

Fur die aus Altersgriinden zurlicktretenden Cheférzte

der Kliniken fur Chirurgie und Innere Medizin im Spital
Herisau konnten wiederum zwei ausgewiesene Fachéarzte
auf den 1. Mai resp. 1. Juli 2015 angestellt werden.

Partnerschaft mit Appenzell

Vom Abbruch des Projekts «Spitalverbund Appenzellerland»
im Februar 2014, der von den Regierungen der Kantone
Appenzell Ausserrhoden und Appenzell Innerrhoden be-
schlossen wurde, nahm die Geschaftsleitung Kenntnis.

Auf betrieblicher Ebene arbeiten die Spitéler Appenzell und
Herisau jedoch weiterhin zusammen. So Ubernehmen seit
Sommer jeweils zwei Assistenzérzte der Klinik fur Innere
Medizin wahrend sieben Tagen pro Woche den Tagesdienst
im Spital Appenzell und das gynakologische Sprechstunden-
angebot im Spital Appenzell und im Medizinischen Zentrum
Appenzell konnte im Berichtsjahr etabliert werden.

Unsere 1100 Mitarbeitenden

Zufriedene Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sind eine wichtige
Basis fur den langfristigen betriebswirtschaftlichen Erfolg. Der
SVAR hat deshalb im Herbst eine Mitarbeiterumfrage durch-
geflihrt. Verbesserungsmassnahmen, die aus der Analyse
resultieren, werden nun laufend umgesetzt.

Dieser Geschéaftsbericht stellt wiederum Menschen in den
Mittelpunkt und zwar Mitarbeitende, die zeigen, wo und wie
sie in der Freizeit Energie flr den Alltag tanken. Als wichtigs-
tes Gut des SVAR stehen die Portrétierten stellvertretend fur
unsere Uber 1 100 Mitarbeitenden.

Ausblick

Die «Strategie 2018» gibt fur den SVAR den Weg fUr die
nachsten Jahre vor. Die einzelnen Massnahmen werden nun
in Etappen, zusammen mit den Mitarbeitenden umgesetzt.
Die «Strategie 2018» bildet das Fundament fUr einen starken
SVAR. Das letzte Quartal 2014 stand im Zeichen der Planung
und Vorbereitung einer neuen Organisationsstruktur des
SVAR. Mit der Reorganisation sollen organisatorische Schwa-
chen verbessert und ein Effizienzgewinn in der Geschafts-
leitung erreicht werden. Unter anderem wird die Geschéftslei-
tung auf den 1. Januar 2015 von neun auf sieben Mitglieder
verkleinert.

Dank

Die engagierten und motivierten Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter waren im Berichtsjahr der entscheidende Motor flr
den Erfolg. Dank ihres enormen Einsatzes liess sich das Leis-
tungsniveau beibehalten und weiter steigern. Verwaltungsrat
und Geschaftsleitung wissen um die Bedeutung des Perso-
nals als wichtigste Ressource und als Garant fur den Unter-
nehmenserfolg. Entsprechend sind beide gewillt, kiinftig noch
mehr im personellen Bereich zu investieren.

Den bisherigen Mitgliedern der Geschéaftsleitung, die auf-
grund der neuen Organisationsstruktur Ende 2014 aus
diesem Gremium ausgeschieden sind, gebUhrt ein grosser
Dank fur ihnr Engagement in dieser Funktion.

Auch unseren Patientinnen und Patienten, die uns ihr Ver-
trauen geschenkt haben, danke ich an dieser Stelle. Ein
weiterer Dank gilt aber auch den zuweisenden Arztinnen
und Arzten, unseren Kooperationspartnern sowie dem
Verwaltungsrat. Mit inrer Unterstitzung wurde die positive
Entwicklung des SVAR erst moglich.

Dr. phil. Il Jiirg Nyfeler
CEO SVAR



«Westafrikaner haben das Tanzen im Blut.
Und schon lange bevor ich hier zu arbeiten
begann, war ich als DJ unterwegs. Auch
heute noch bin ich oft in Clubs im In- und
nahen Ausland am Auflegen. Es macht ein-
fach Spass, sich zu den tropischen Klangen
zu bewegen. Auch die Kontakte zu anderen
Personen sind mir wichtig. Abschalten und
auftanken muss ich einfach und Freude
haben mdchte ich, um dann wieder mit vol-
ler Kraft in den Arbeitsalltag der Psychiat-
rie einsteigen zu kénnen.»

Kouami Adadevoh, Dipl. Pflegefachmann HF,

Psychiatrisches Zentrum AR




Grundversorgung auf
hohem Niveau

Die steigenden Patientenzahlen im ambulanten und stationaren Bereich
werten wir als Zeichen, dass Patientinnen und Patienten sowie Hauséarzte und
Zuweiser unsere Arbeit schétzen. Dieses Vertrauen ist eine wichtige Basis

fur den zukUnftigen Erfolg des SVAR.

Kliniken flir Andsthesie
Einheitliches Schmerzkonzept im SVAR erarbeitet
und Katastrophenmanagement im Aufbau

Spital Heiden

Die Klinik fir Anasthesie stellte ihre Dienstleistung auch die-
ses Jahr Uber zweitausendmal zur Verflgung. Das Leistungs-
spektrum umfasste die Durchfuhrung sédmtlicher Anésthesie-
verfahren.

Im FrUhjahr 2014 wurde das Anésthesieteam durch John
Essig in der Funktion eines Leitenden Arztes verstarkt.

Als Nachfolger von Matthias Schmid Ubernahm er wie vor-
gesehen die Klinik fir Anasthesie per 1. November 2014

als Chefarzt. Matthias Schmid leitete die Klinik als Chefarzt
wahrend Uber zehn Jahren erfolgreich. John Essig wurde
von der Geschéftsleitung mit der Erarbeitung und Einfliihrung
verschiedener neuer Projekte und Prozesse beauftragt. So
waren die Etablierung eines OP-Statutes, die Einflihrung
eines einheitlichen Schmerzkonzeptes und in Zusammen-
arbeit mit einem externen Experten der Aufbau eines Krisen-
und Katastrophenmanagements flir den SVAR einige
wichtige Meilensteine.

Im Zuge der Umsetzung des Arbeitsgesetzes wurden Stellen
geschaffen resp. erfolgte eine Reorganisation, sodass nun vier
Kaderarzte (1 Chefarzt und 3 Leitende Arzte) vor Ort tatig sind.

Die zentrale Aufgabe im Jahr 2015 wird die Weiterentwick-
lung im perioperativen Bereich sein. Die Klinik fur Andsthesie
wird entsprechend der Strategie 2018 in Heiden eine optima-
le Struktur- und Prozessqualitat etablieren und im Rahmen
des kontinuierlichen Verbesserungsprozesses vor allem im
Bereich Patientensicherheit und Behandlungsqualitat den
Schwerpunkt legen.

Spital Herisau

Auch im Spital Herisau nahmen die Anzahl der Anédsthesien
im Berichtsjahr zu. Im arztlichen Kader gab es keine perso-
nellen Veranderungen. Das bestehende Team hat sich
bewahrt. Dank der guten Zusammenarbeit mit dem OP- und
Andasthesiepflegepersonal sowie den verschiedenen Opera-
teuren erfolgten die Operationen und Eingriffe zur Zufrieden-
heit aller.

Mit den anstehenden Wechseln der Chefarzte in der Klinik fr
Innere Medizin sowie der Klinik fur Chirurgie werden Veréande-
rungen auf die Klinik fur Anasthesie zukommen.

Die im kommenden Jahr notwendigen Arbeitszeitanpassun-
gen im Rahmen der Umsetzung des Arbeitsgesetzes werden
auch in der Anasthesie personelle und organisatorische
Massnahmen erfordern.

Dr. med. John Essig
Chefarzt Klinik fur Anasthesie, Spital Heiden

Dr. med. Christof Michel
Chefarzt Klinik fur Anasthesie, Spital Herisau

Akutspitaler
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Der Aufbau der «Orthopadie Appenzellerland»
zeigt erste Wirkung

Spital Heiden

Auch 2014 arbeitete die Klinik fur Chirurgie und Orthopéadie
erfolgreich. So verzeichnete die Klinik neben der Steigerung
der stationdren Patientenzahlen einen starken Anstieg der
ambulanten Behandlungen. Dies ist vor allem auch auf die
gute Zusammenarbeit mit den Hauséarztinnen und Hausarzten
sowie den Belegérzten zurtickzufihren.

Aufgrund der Zunahme komplexer Beckenbodenerkrankun-
gen konnte im Berichtsjahr die interdisziplinare Beckenbo-
denkonferenz (IBBK) eingefuhrt werden. Im Januar hat

Dr. Unrau das urologische Belegarztteam verstarkt. Er ist
gut gestartet und hat seine operative Tatigkeit erfolgreich auf-
genommen. Weiter konnte mit Danijel Besic ein Leitender Arzt
Orthopédie rekrutiert werden. Danijel Besic ist ein sehr er-
fahrener Spezialist flr orthopadische Chirurgie der unteren
Extremitat und wird seine Arbeit im Spital Heiden im Januar
2015 aufnehmen. Die Position der ausgeschiedenen Ober-
arztin Katrin Kleinschmidt konnte mit Bernd Schneider,

einem sehr erfahrenen Chirurgen und Viszeralchirurgen, be-
setzt werden. Wir sind zuversichtlich, mit dem neuen Team
die Qualitat der Behandlung unserer Patientinnen und Patien-
ten weiter zu steigern.

Spital Herisau

Laparoskopische Operationen sind in der Chirurgie weiter im
Vormarsch. So werden heute nicht nur benigne Dickdarmer-
krankungen, sondern auch umschriebene Kolonkarzinome
minimalinvasiv operiert. Vermehrt wurden auch Leistenherni-
en bei Vorliegen von beidseitigen Hernien oder bei Rezidivher-
nien sowie Bauchwandhernien laparoskopisch versorgt. In
der Proktologie fuhrten wir erfolgreich den Verschluss von
mehreren Analfisteln mit dem Laser durch.

Neu wurde an der Klinik eine Wundsprechstunde unter der
Leitung von Annett Hofmann, Leitende Arztin, und der
Wundexpertin Jaqueline Bossart, dipl. Pflegefachfrau, ein-
gerichtet.

Das orthopadische Behandlungsangebot ist mit der Grin-
dung der «Orthopadie Appenzellerland» und der Zusammen-
arbeit mit den Innerrhoder Orthopaden Manuel Brehm,
Markus Koster und Tobias Ritzler als Belegarzte erweitert
worden. In der kantonsUbergreifenden Versorgung ist damit
ein wichtiger Schritt getan.

Verbesserungen sind durch die gute Zusammenarbeit mit den
Belegarzten auch im Bereich Urologie zu verzeichnen. Spezi-
ell die Neurourologie, die sich mit Blasenfunktionsstérungen
befasst, wurde ausgebaut und so konnten Blasenschritt-
macher-Tests durchgefuhrt und Blasenschrittmacher einge-
pflanzt werden. Die Anschaffung eines flexiblen Ureterorenos-
kopes bildet ebenfalls einen Meilenstein. Damit ist es moglich,
Steine aus der Niere direkt operativ zu entfernen. Mit dem
gleichzeitig angeschafften Holmium-Laser-Gerat kdnnen
Steine zusatzlich zerkleinert werden, was eine minimalinvasi-
ve Entfernung von auch grésseren Steinen Uber den Harn-
leiter moglich macht. Der Holmium-Laser wird kiinftig nicht
nur zur Zerkleinerung von Nieren- und Harnleitersteinen ein-
gesetzt, sondern wird auch fur die Beseitigung von narbigen
Veranderungen in der Harnréhre und am Blasenausgang

zum Einsatz kommen.

Im Juli 2015 wird René Fuhrimann die Leitung der Klinik fir
Chirurgie von Marcel Schibli Gbernehmen. Zudem sollen die
Gebiete Orthopadie und Urologie weiter ausgebaut werden.

Dr. med. Michael Kodsi
Chefarzt Klinik fir Chirurgie & Orthopadie, Spital Heiden

Dr. med. Marcel Schibli
Chefarzt Klinik fir Chirurgie, Spital Herisau

Individuelle und ganzheitliche Betreuung
als Schliissel zum Erfolg

Spital Heiden

Im ambulanten Praxisbereich wurden durch die Anstellung
von Oberarzt Dieter Neubauer die Wartezeiten der Konsultati-
onen und bei Notfallen deutlich verkUrzt. Im Spezialgebiet
Urogynakologie etablierte der Leitende Arzt Viktor Schyrba
eine in der Schweiz erstmalig praktizierte Methode der La-
sertherapie bei ungewolltem Urinverlust bei Belastung. Im
Jahr 2015 werden die urodynamischen Sprechstunden zeit-
lich ausbaut.

Seit 2014 werden in der Frauenklinik bei geeigneter Indikation
«single-port»-Bauchspiegelungen durchgefiihrt. Die Operati-
on mittels «kleiner Schnitte» wird immer mehr zum Standard.
Leider ist es auch 2014 nicht gelungen, die vakante Kader-
arztstelle zu besetzen. Umso mehr widmen wir uns der Aus-
bildung. Die dreijghrigen Weiterbildungsstellen fur Assistenz-
arztinnen und -&rzte sind bis ins Jahr 2017 besetzt.



«lch gehe in meiner Freizeit, und wenn es das Wetter erlaubt, strahlen.

So wird das Kristallsuchen bezeichnet. Bei dieser Tatigkeit kann ich
wunderbar abschalten, den Alltag hinter mir lassen und Kraft und Energie
fUr die Arbeit tanken. Ich geniesse die Stille und die Einsamkeit auf den
Bergen. Ich spilre auch, dass ich mich nach so einem Tag wieder auf die
Herausforderung freue, die meine Arbeit mit sich bringt.»

Doris Fischimayr, Dipl. Pflegefachfrau HF, Klinik fur Chirurgie & Orthopédie, Spital Heiden
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Die steigende Anzahl ambulanter operativer Eingriffe bedeu-
tet mehr Behandlungen, kirzere Aufenthaltsdauern und er-
hdhten administrativen Aufwand. Trotzdem ist es wiederum
gelungen, eine ganzheitliche Betreuung und Pflege zu gewahr-
leisten, dies vor allem auch aufgrund der interdisziplindren
Zusammenarbeit, in Netzwerken mit den Zuweisenden und
den nachbetreuenden Institutionen.

Unter anderem wurde im Berichtsjahr die Frauenklinik Heiden
Netzwerkpartner des Brustzentrums St.Gallen. Damit kann in
Heiden brustkrebserkrankten Frauen wohnortnah der gleiche
Behandlungsstandard wie im Zentrumsspital angeboten wer-
den. Individuelle Betreuung der Gebarenden und der werden-
den Eltern ist zeitintensiv und verlangt vor allem von den Heb-
ammen grosses Engagement. Dass sich dieser Weg lohnt,
zeigt die erneut deutlich gestiegene Geburtenzahl. Darum
wurden neue Stellen bewilligt, die auch besetzt sind. Weiter
ausgebaut wurde das vielfaltige Angebot der Hebammen-
sprechstunde. Mit Martin Jennessen, Spitalfacharzt, konnte
der Bereich Hypnose und Traumaverarbeitung erweitert wer-
den. Bei schweizweit steigenden Sectioraten blieb in Heiden
die Sectiorate weiterhin auf tiefem Niveau und unter dem
schweizerischen Durchschnitt. Zudem hat nicht nur die Zahl
der Schwangeren, die bereits mit Kaiserschnitt geboren
haben, zugenommen, sondern auch die Zahl der Zwillings-
schwangeren, bei denen medizinisch nichts gegen eine
Spontangeburt spricht.

Die Frauenklinik am Spital Heiden mochte auch zukiinftig
die hohe Zufriedenheit bei den Patientinnen und bei den zu-
weisenden Arztinnen und Arzten stabilisieren bzw. steigern.
Eine wichtige Aufgabe im Jahr 2015 ist die Gewinnung von
zuséatzlichen Belegarztinnen und Belegérzten, damit sich
sowohl der ambulante wie auch der stationére Bereich aus-
bauen lassen.

Spital Herisau

Die Anzahl der Geburten konnte auch in diesem Jahr weiter
gesteigert werden, ebenso die Zufriedenheit der Patientinnen.
In enger Zusammenarbeit mit einem hoch engagierten Heb-
ammenteam konnten die schwangeren Frauen und werden-
den Eltern optimal betreut werden.

Im Bereich der Gynakologie konnten wir das Vertrauen der
Bevolkerung in unsere Dienstleistungen stérken. Die Anwen-
dung minimalinvasiver Methoden auch bei schwierigen lapa-
roskopischen Eingriffen sowie ein leitliniengerechtes Vorge-
hen in der Tumorchirurgie haben dazu beigetragen. Dies alles
bildet einen wichtigen Grundstein flr den Aufbau eines mogli-
chen Brustzentrums.

Die ebenfalls stark angestiegenen Patientenzahlen unserer
Sprechstunden in Herisau und im Spital Appenzell fuhrten
zu hoheren Eingriffszahlen in allen Gebieten der Gynakologie
und damit zu einem stabilen breitgefacherten Behandlungs-
spektrum. Durch die Einstellung von Susanne Rémer,
Spitalfacharztin, im neu eréffneten Medizinischen Zentrum
Appenzell, konnte die Lucke in der Versorgung in beiden
Appenzeller Kantonen geschlossen und ein hohes Mass an
Vertrauen aufgebaut werden.

In den Sprechstunden und an Informationsabenden wurden
und werden Frauen ausfuhrlich Uber konservative und
chirurgische Therapieoptionen bei Beckenbodenschwéche
informiert. Mit der Anschaffung eines urodynamischen
Messplatzes wurde die Diagnostik erweitert.

Weiter wurde erreicht, dass die nahezu vollstandige Digitali-
sierung der Patientenakten umgesetzt werden konnte.

Durch Einstellung engagierter Assistenzarztinnen und -arzte
und einer erfahrenen Oberarztin konnte den wachsenden
Aufgabengebieten begegnet und eine vollstandig gynékolo-
gisch-geburtshilfliche Prasenz weiterhin rund um die Uhr
gewahrleistet werden. Die Ausbildung der Assistenzarztinnen
und -&rzte ist ein wichtiges Anliegen und eine grosse Pflicht
zugleich.

Dr. med. Monika Béhler

Cheférztin Frauenklinik Heiden

Birgit Lewandowski
Chefarztin Frauenklinik Herisau



Zentrale Subdisziplinen der Inneren Medizin
konnten gestarkt werden

Spital Heiden

Im April 2014 stiess der Kardiologe Dr. med. Martin Muller
neu zum Team. Mit ihm konnte ein weiterer wichtiger Fachbe-
reich besetzt werden. Damit ist die Klinik fur ihre Grosse
fachlich breit aufgestellt, die Fachbereiche Gastroenterologie,
Pneumologie, Kardiologie, Notfallmedizin und Psychosomati-
sche Medizin sind als Subspezialitdten im Kaderarztteam ver-
treten. So war es auch jederzeit méglich, den Erfordernissen
als Arztliche Weiterbildungsstéatte Kategorie B (2 Jahre) ge-
recht zu werden. Das zeigen die ausgezeichneten Resultate
der Assistenzarztbefragungen durch die FMH, aber auch die
Tatsache, dass sich alle &rztlichen Weiterbildungsstellen prak-
tisch luckenlos durch fahige junge Kolleginnen und Kollegen
besetzen liessen.

Im Juli wurde die Zusammenarbeit mit der Klinik Am Rosen-
berg verstéarkt. Die Kaderarzte der Inneren Medizin untersttt-
zen seither die dort operierenden Fachéarzte durch eine tagli-
che bedarfsorientierte internistische Visite. Zudem stellen sie
rund um die Uhr einen internistischen Notfalldienst sicher.

Sowohl im stationéaren wie auch im ambulanten Bereich ver-
zeichnete die Klinik neue Patientenhdchststande. Glicklicher-
weise war 2014 personell ein sehr stabiles Jahr, sodass die
zusétzliche Arbeit mit einer zumutbaren Anzahl an Uberstun-
den bewaltigt werden konnte.

Fir das kommende Jahr ist geplant, den neuen SanaCert-
Standard «Umgang mit verwirrten Patienten» unter der Lei-
tung von Martin Mller weiter aufzubauen und verbundsweit
zu implementieren. Weitere Kooperationen werden gepruft.
Die Zusammenarbeit im Bereich Onkologie mit dem langjahri-
gen Partner ZeTuP (Zentrum fur Tumor-Pravention) in St.Gal-
len soll verstérkt werden. Die Klinik fUr Innere Medizin wird
sich auch sehr aktiv an der geplanten Reorganisation der Not-
fallstation beteiligen.

Spital Herisau

Im vergangenen Jahr hat sich die Patientenbetreuung an
unserer Klinik erfreulich weiterentwickelt. Sowohl beztglich
Fallzahl wie Behandlungsergebnis ist das Resultat sehr be-
friedigend. Es ist gelungen, den Fachbereich Nephrologie ab
August 2014 mit Tanja Staub, Facharztin Nephrologie, neu
zu besetzen und ihr auch die fachliche Verantwortung fur die
Hamodialysestation zu Ubergeben.

Seit Juli 2014 Ubernehmen jeweils zwei Assistenzarzte der
Klinik far Innere Medizin im Rahmen der engeren operativen
Zusammenarbeit mit dem Spital Appenzell Innerrhoden dort
wahrend drei Monaten jeweils den Tagdienst im Bereich der
allgemeinen ambulanten Inneren Medizin. Diese zwei Assis-
tenzéarzte werden auch in zwei Lehrpraxen von niedergelasse-
nen Internisten im Kanton Appenzell Innerrhoden ausgebildet.
Die Zusammenarbeit hat sich sehr erfreulich zu einer eigentli-
chen Win-Win-Situation entwickelt.

Im August 2014 wurde der neue Computer-Tomograf instal-
liert. Neben der verbesserten Bildqualitéat profitieren Patien-
tinnen und Patienten von kirzeren Untersuchungszeiten.
Durch den Anschluss an ein zentrales RIS/PACS-System
sind CT-Bilder parallel an allen Arbeitsplatzen verfugbar.

Die fur das Erreichen der Strategieziele 2018 entscheidend
wichtige Wiederanerkennung der interdisziplindren Inten-
sivstation als SGl-anerkannte Intensivstation ist erfolgt.

Es ist gelungen, mit Simon Ritter einen kompetenten Nach-
folger fir Markus Schmidli, Chefarzt Innere Medizin, zu rekru-
tieren. Simon Ritter 16st Markus Schmidli auf den 1. Mai 2015
ab. Markus Schmidli hat die Klinik in den letzten 19 Jahren
erfolgreich gefiihrt und wird inskiinftig als Arztlicher Direktor
im SVAR tatig sein.

Dr. med. Renato Waldburger
Chefarzt Klinik fur Innere Medizin Heiden

Dr. med. Markus Schmidli
Chefarzt Klinik flr Innere Medizin Herisau
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«Wenn ich abends von der Arbeit nach Hause komme, werde ich von meinen Tieren
begrisst. Sie sind sehr feinfiihlig und erkennen sofort, ob es mir gut geht oder ob ich‘
gestresst bin. Manchmal habe ich das Geflihl, dass sie meine Gedanken lesen kdnnen.
Der Umgang mit ihnen hilft mir, meine innere Ruhe wieder zu finden. Es ist ein
wunderbares Hobby und die Tiere geben sehr viel zurlick. Oft gehen wir mit ihnen
spazieren; fir uns und die Tiere eine wundervollg.A.byvechsIung zum Alltag!»

Thomas Oertle, Mitarbeiter Hauswirtschaft, Psychiatrisches Zentrum AR ‘
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In Zusammenarbeit mit dem Personaldienst wurden mit den
Teamleitungen neue Arbeitszeitmodelle entwickelt, damit

das Arbeitsgesetz — das seit der Verselbstandigung auch fur
den SVAR gilt — Uberall eingehalten werden kann. Diese Um-
stellung erforderte zusatzliche Stellen.

Der von der Geschéftsleitung lancierte Lohnvergleich mit den
umliegenden Spitalern und Kliniken bewirkte, dass in den
Bereichen IPS, Notfall und Anasthesiepflege die Léhne teil-
weise angepasst wurden, um wieder konkurrenzféhig zu sein.

Um neue Mitarbeitende rasch und kompetent in die verschie-
denen Arbeiten einzuflhren, wurde das Einflhrungskonzept
fUr neue Mitarbeitende Pflege aktualisiert. Ein Konzept Praxis-
coaching fur diplomierte Pflegefachpersonen wurde erarbei-
tet und soll 2015 umgesetzt werden. Weiter wurde eine
spezifische Fortbildungsreihe flr die Einlbung von Pflege-
techniken organisiert.

Interne Weiterbildung immer wichtiger

Im Berichtsjahr wurden die Teamleitungen Pflege wahrend
zwei Tagen im Pflegeprozess und in der Pflegediagnostik
geschult. Im Spital Heiden fiihrte die Pflegeexpertin jeden
zweiten Monat auf einer Pflegestation eine Fallbesprechung
durch. Im Spital Herisau ist diese Form der Praxisreflexion im
Aufbau.

In Zusammenarbeit mit den Ausbildungsverantwortlichen
wurde ein Konzept ausgearbeitet, das sicherstellt, wie
Studierende Bachelor Pflege FH in den unterschiedlichen
Semestern optimal eingesetzt und im Praxiseinsatz begleitet
werden kénnen. Die Umsetzung wird 2015 erfolgen.

Im Bereich der Leistungserfassung (LEP) wurden verschie-
denste Neuerungen eingefihrt. Als Novum bot man erstmals
in der Ostschweiz einen LEP-Basis-Kurs speziell fur Hilfsper-
sonal an. Des Weiteren wurde die Qualitéatsgruppe LEP ge-
grindet, die die Zusammenarbeit zwischen den Stationen
und der LEP-Beauftragten intensivierte und eine Verbesse-
rung der Erfassungsqualitat zur Folge hatte.

Auch 2014 fuhrten die beiden Akutspitaler die «Pravalenz-
messung fur Sturz und Dekubitus» durch. Die Pflegefach-
personen arbeiteten nach den «Expertenstandards Dekubitus-
und Sturzprophylaxe». Das Sturzrisiko wurde systematisch
erfasst und bei Risikopatientinnen und -patienten wurden
entsprechende sturzvermeidende Massnahmen eingeleitet.

Im Spital Heiden wurde ein OP-Management eingeftihrt und
die Funktion «OP-Koordination» geschaffen. Das OP-Ma-
nagement-Team setzt sich aus den Cheféarzten zusammen
und tagt unter dem Vorsitz der OP-Koordination. Dem Team
obliegt neben der strategischen Fihrung des OP-Bereichs
unter anderem auch die Erarbeitung und Aktualisierung des
OP-Statuts, die Festlegung der OP-Kapazitaten fur die einzel-
nen Fachbereiche, das Erstellen von Standards und Richtlini-
en in Zusammenarbeit mit dem OPS im Spital Herisau.

Nach tUber 30 Jahren wurde Ende 2014 der vom Laborteam
des Spitals Heiden gefuhrte Blutspendedienst vom Blutspen-
dedienst Ostschweiz in St.Gallen Gbernommen. Vor allem die
stetig gestiegenen gesetzlichen Anforderungen und zuneh-
menden Kosten haben zu diesem Entscheid geflhrt.

Die markant angestiegenen Patientenzahlen in den einzelnen
Kliniken gingen einher mit einer Leistungssteigerung in den
verschiedenen medizin-technischen Bereichen wie Labor,
Physiotherapie, Radiologie, Endoskopie.

Neue Leitung Direktion Pflege

Auf Stufe Teamleitung in der Pflege konnten zwei erfahrene
Fachfrauen gewonnen werden. Noima Dufour leitet die medi-
zinische Pflegestation in Herisau und Sandra Baumgartner
die chirurgische Pflegestation in Heiden.

Stefan Kuhlmann, Leitung MTTB SVAR, und Tino Miller, Lei-
tung Pflegedienst in Herisau, haben sich fuir eine Neuorientie-
rung entschieden und den SVAR verlassen. Die Ressortlei-
tung Pflege / MTTB, Ursina Moser, hat nach 15-jahriger
Zugehdrigkeit zum SVAR per Ende Dezember 2014 gekin-
digt. Als neue Leiterin der Direktion Pflege konnte Andrea
Gegenschatz rekrutiert werden. Sie tritt ihre Stelle im April
2015 an und vertritt in dieser Funktion fur alle drei Standorte
die Bereiche Pflege und MTTB in der Geschéftsleitung. Gleich-
zeitig leitet sie ab diesem Zeitpunkt auch den Pflegedienst
am Spital Herisau.

Die Leitung des medizinisch-technischen Bereichs im Spital
Herisau Ubernahm im Juli 2014 Astrid Bergundthal. Damit
konnte auch die Nachfolge von Stefan Kuhlmann im Spital
Herisau geregelt werden.

Ursina Moser
Leiterin Ressort Pflege/MTTB
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Tldren 6ffnen - Begegnung wagen

Offene Stationen, Zischtigskafi oder Training im Alltag sind in allen drei
Betrieben des Psychiatrischen Zentrums AR (PZA) Begegnungsmoglich-
keiten mit Menschen von ausserhalb. Offenheit und Transparenz sind
herausfordernde, aber zielflUhrende Stichworte auf dem Weg der be-

gonnenen Veranderung.

Akutpsychiatrie

Es ist wissenschaftlich belegt, dass offen geflihrte Stationen
ihre Aufgaben (bei den gleichen Patienten) besser als ge-
schlossene Stationen erflllen. Patientinnen und Patienten,
die sich nicht eingesperrt fuhlen, verschwinden seltener, sind
leichter fur eine Behandlung zu gewinnen und lassen sich
haufiger auf eine freiwillige Weiterbehandlung ein. Das bes-
sert die gesundheitliche und soziale Situation der Betroffenen
und schafft nachhaltig Sicherheit fUr sie und andere Men-
schen.

Geschlossene Akutstationen zu 6ffnen, erfordert Vieles: Ver-
trauen und Verstandnis muss gewonnen werden — von Zuwei-
senden, Angehdrigen, Patientinnen und Patienten, Mitarbei-
tenden, Beistédnden und vielen anderen Personen und
Diensten. Die (friher geschlossene) gerontopsychiatrische
Station wurde Uberwiegend offen gefuhrt. Die Akutstation,
die Intensivstation des Psychiatrischen Zentrums, konnte
lange, teilweise Uber viele Wochen, offen gefuhrt werden. Die
Erfahrungen waren durchwegs gut. Mitarbeitende, die den
Veranderungen skeptisch gegenltberstanden, mdchten eine
offene Arbeit nicht mehr missen.

Die nationale Qualitatsvereinigung (ANQ) hat die Messung
des Behandlungsergebnisses fur alle Kliniken obligatorisch
eingefthrt. Die Datenqualitat, d.h. die Vollstandigkeit der er-
hobenen Messungen, gilt unter Fachleuten als Mass dafur,
wie gut ein Krankenhaus seine Abl&dufe organisiert hat. Das
PZA belegt einen der vorderen Platze.

Das Jahr 2014 ist das vierte Jahr in Folge, in dem mehr
Patientinnen und Patienten als im Jahr zuvor die Behandlung
im Psychiatrischen Zentrum AR suchten.

Axel Weiss MaHM
Chefarzt Psychiatrisches Zentrum AR

Wohn- und Pflegezentrum (WP2Z)

Das Wohn- und Pflegezentrum richtet sich an &ltere Men-
schen, die durch kdrperliche und/ oder psychische Krankheit
teilweise oder vollsténdig auf Hilfe angewiesen sind. Im ver-
gangenen Jahr konnten sechs Bewohnerinnen und Bewohner
im stabilisierten Zustand das WPZ verlassen. Vier Personen
konnten in eigene Wohnungen ziehen, zwei wechselten ins
Wohnheim Krombach, das sich ebenfalls auf dem Areal des
PZA befindet. Die Belegung ist weiterhin rucklaufig. Es zeigt
sich, dass nur die betreuungsaufwendigsten Bewohnerinnen
und Bewohner mit herausforderndem Verhalten im WPZ plat-
ziert werden. So stehen 21 Austritten 13 Eintritte gegenUber.

Das Zusammenleben von Bewohnerinnen und Bewohnern
mit verschiedenen Stérungen der Persénlichkeit und Diagno-
sen bietet haufig Reibungsflachen und bringt Konflikte mit
sich. Hier ist eine deeskalierende Betreuung immer wieder
gefordert. So haben einige Mitarbeiterinnen vom WPZ den
Basiskurs Aggressionsmanagement, den wir einmal pro Jahr
im Hause anbieten, absolviert und gelangten dadurch zu
mehr Sicherheit im Umgang mit herausfordernden Situationen.
Mit grosser Spannung wird deshalb der im kommenden Jahr
fallende Entscheid bezuglich Neubau des Wohn- und Pflege-
zentrums erwartet. Insbesondere wegen der nicht mehr
zeitgemassen Infrastruktur besteht Handlungsbedarf, damit
das Wohnen flr die Bewohnerinnen und Bewohner wieder
attraktiver wird.

Christian Bésch
Leiter Wohn- und Pflegezentrum



Wohnheim und Beschéftigungsstatten

Das Wohnheim bietet psychisch kranken Menschen eine
geschutzte und betreute Wohnsituation. Ziel ist es, die
Bewohnerinnen und Bewohner so zu unterstiitzen, dass

sie — in angepassten Schritten — eine moglichst grosse Selb-
standigkeit erlernen kdnnen.

Dies beginnt beim Lernen mit Geld umzugehen, bei der
Kasse im Laden selbstandig zu bezahlen und den Wert des
Geldes zu kennen. Dass sie lernen Bus oder Zug zu fahren,
das Billett zu I6sen, so dass sie imstande sind, selbsténdig
ins Dorf zu gehen und kleine Eink&ufe eigensténdig zu tétigen.
Dies muss in kleinen Schritten gelernt werden, 16st auch bei
einigen Bewohnerinnen und Bewohnern Angst und Unbeha-
gen aus und braucht vor allem Zeit, Geduld und aktives Zuho-
ren seitens des Betreuungsteams. Es ist schon zu beobach-
ten und Ruckmeldungen von Angehorigen oder Beisténden
zu bekommen, wie unsere Bewohnerinnen und Bewohner zu-
nehmend eigenstandiger werden und ihre Bedurfnisse besser
benennen kénnen.

Ein weiterer wichtiger Punkt in der Bewaltigung eines norma-
len Alltags im Wohnheim ist sicherlich das selbstandige Ko-
chen. Das Morgenessen sowie zweimal pro Woche Mittag-
oder Abendessen bereitet die Gruppe selber zu. Anfangs
wurde dieser Neuerung noch mit etwas Skepsis begegnet,
heute ist sie ein fester Bestandteil der Wochenaktivitaten.

Im Sommer hatten die Bewohnerinnen und Bewohner die
Mdglichkeit, eine Ferienwoche in Aeschiried beim Brienzer-
see zu verbringen. Diese Abwechslung mit vielen Ausfligen
genossen alle sichtlich.

Der im November 2014 gemeinsam organisierte Weihnachts-
bazar aller Bereiche der Klinik mit dem Thema Vogelzauber
war wiederum sehr gut besucht. Nebst Weihnachtseinkaufen
zu tatigen, ist der Bazar auch ein Begegnungsort fur Bewoh-
nerinnen und Bewohner, Angehorige, Beisténde und ehemali-
ge Mitarbeitende. Hier bietet sich die Gelegenheit, unsere
Produkte zu zeigen, und die Arbeit, die dahinter verborgen ist,
einer interessierten Offentlichkeit zu erklaren. Aber auch der
Fruhlingsmarkt im Mai ist fur die Bewohnerinnen und Bewoh-
ner, fur Mitarbeitende sowie Besuchende ein wichtiger Anlass
im Jahr.

Stefan Mock
Leiter Wohnheim / Beschéftigungsstatte

Pflegedienst

Im vergangenen Jahr wurden verschiedene Projekte erfolg-
reich abgeschlossen. Die Spannweite war breit und reichte
von optimierten Datenlieferungen an Controllingstellen tUber
Anpassungen der Arbeitszeiten, verbesserter Leistungserhe-
bung bis hin zur Uberfiihrung des Pilotprojekts Tagestreff in
den Normalbetrieb. Alle Anderungen sind mittlerweile gut in
den Alltag implementiert und haben zu Prozessoptimierungen
und Qualitatsverbesserungen gefuhrt.

Dabei ist der pflegerische Dienst nicht nur beteiligt, sondern
am Puls der Ruckmeldungen seitens der Patientinnen und
Patienten sowie Bewohnerinnen und Bewohner. Hier zeigt
sich zentral, wie Verdnderungen wahrgenommen werden.
Gleichzeitig sind die Pflegenden Garant fur Kontinuitat in der
direkten Patientenarbeit. In diesem Spannungsfeld von Wan-
del und Kontinuitét leisten sie wertvolle und immer wieder neu
herausfordernde Arbeit. Daflr gehort den Pflegenden ein
spezieller Dank.

Die Personalaufstockung im Tagestreff erhdhte die Qualitét in
der direkten Patientenarbeit und ermoglichte es, gleichzeitig
die abermals gestiegene Nachfrage nach dieser Leistung zu
erflllen. Noch mehr Menschen konnten von diesem ressour-
censchonenden und sehr individuell abgestimmten Angebot
profitieren. Das ist sehr erfreulich und wir sehen uns bestérkt,
den eingeschlagenen Weg, den ambulanten Sektor auszu-
bauen, weiter zu gehen. Hier werden 2015 nachste Projekte
umgesetzt.

Ebenfalls geplant werden Nachfolgeregelungen fur bevorste-
hende Pensionierungen. Mit der Pensionierung von Christian
Bdsch nach mehr als 38 Jahren geht uns vieles an Erfahrung,
Wissen und gelebtem Networking verloren. So wird es auch
hier zu Veranderungen kommen, die nur durch ein gut funkti-
onierendes Team zu bewaltigen sind. Diese und noch mehr
Herausforderungen flr die kommenden Zeiten sind gegeben.
Ein besonderes Highlight 2015 wird dabei die Einflihrung der
Peerarbeit in der Psychiatrie sein.

Thomas Jansing
Leiter Pflegedienst
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Zustandig fur alles,
was der SVAR braucht

Grundlagen beschaffen, um im Umfeld bestehen zu kénnen, sei dies
gegenuber Kostentragern oder auf dem Arbeitsmarkt, wird immer zentraler.
Zugleich gilt es auch, den Alltag zu bewaltigen und daflr zu sorgen,

dass der Betrieb rund lauft.

Finanzen & Services

Die Re-Zertifizierung REKOLE (Revision der Kosten- und
Leistungsrechnung im Spital) forderte das gesamte Team,
denn im Zuge der Arbeiten galt es, verschiedene Folgepro-
jekte zu realisieren, wie zum Beispiel die Einflhrung einer
Voll-Leistungserfassung bei stationéren Patientinnen und Pa-
tienten. So erfassen die Mitarbeitenden aus Pflege und MTTB
seit Juni 2014 trotz Fallpauschale verschiedene Leistungen.
Die Zertifizierungs-Prufung fand Mitte November statt und
wurde erfolgreich bestanden. Die Zertifizierung verschafft
dem SVAR eine grossere Transparenz im Hinblick auf die Kos-
tenentstehung und ermdéglicht damit eine starkere Verhand-
lungsposition gegenuber den Krankenversicherern.

Um wichtige Projekte voranzutreiben, wurde 2014 im Bereich
Finanzen die Stelle Leitung Projekte geschaffen. Diese konnte
im Februar 2014 mit Gerhard Winterer besetzt werden.

Aufgrund der vielen Schnittstellen wurde die Abteilung Infor-
matik in den Bereich Finanzen integriert und die Zusammen-
arbeit mit der Appenzell Ausserrhoden Informatik (ARI) ver-
starkt. Zudem liess sich 2014 ein Vorprojekt fur ein Out-
sourcing der SVAR-Informatik an die ARI abschliessen. Ver-
schiedene Projekte, wie die elektronische Verordnung in der
Frauenklinik oder die ambulante Dokumentation wurden
realisiert. Bis zur vollstandigen Einfihrung der elektronischen
Patientendokumentation sind noch viele Teilschritte nétig.

2015 werden der Aufbau eines Finanz- sowie Medizincont-
rollings, die Etablierung eines «Management-Informations-
Systems» sowie die Einflhrung einer elektronischen Leis-
tungserfassung im Psychiatrischen Zentrum AR mittels
IBl-care im Focus stehen.

Thomas Kiing
Leiter Direktion Finanzen & Services

Personalmanagement

Per 1. September 2014 konnte die vakante Leitung des Per-
sonaldienstes mit Gianna Di Cello besetzt werden. Zudem
Ubernahm auf den 1. Januar 2014 Armanda Ramos die
Teamleitung der Ausbildungsverantwortlichen und 16ste
Christa van de Loo in ihrer FUhrungsfunktion ab. In der Aus-
bildung wurde zusatzlich die interne Praxisberatung/Super-
vision fur Lernende und Berufsbildnerinnen weiter etabliert.

Im Zuge des Wandels stand der Personaldienst verschiede-
nen Herausforderungen gegenuber, wie z.B. der Umsetzung
des Arbeitsgesetzes im nichtérztlichen Bereich, die erfolg-
reich umgesetzt werden konnte. Des Weiteren wurde ein
umfassender Lohnvergleich mit anderen Institutionen im
Gesundheitswesen durchgefihrt. Aufgrund der Resultate
konnten entsprechende Lohnanpassungen realisiert werden.

Wie im Vorjahr geplant, konnte die Mitarbeiterumfrage im
Spatherbst 2014 durchgefthrt werden. Die Rickmeldungen
der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter werden nun ausgewertet.
Abgeleitet aus den Resultaten werden die Fihrungspersonen
Massnahmen definieren. Der Personaldienst ist in diesen Pro-
zess involviert. Bei der Ausbildung wachsen die Anforderun-
gen an die Qualitat kontinuierlich. Aufgrund dessen wurde ein
Konzept fr die Berufsbildung in der Pflege in den Akutspita-
lern eingefuhrt, das die Basis fUr eine neue Lernform schafft.

Einer der Schwerpunkte wird im Jahr 2015 beim Thema Fih-
rung liegen. Dies bedeutet unter anderem die Erarbeitung
und Weiterentwicklung von Prozessen und Fuhrungsinstru-
menten, wie zum Beispiel die einheitliche Durchfiihrung von
Mitarbeiterbeurteilungsgesprachen in allen Bereichen.

Gianna Di Cello
Leiterin Direktion Personalmanagement



Hotellerie & Immobilienmanagement

Mit viel Engagement sind rund 150 Mitarbeitende im Einsatz,
um den Patientinnen und Patienten den Aufenthalt so ange-
nehm wie moglich zu machen. Der Bereich Hotellerie & Immo-
bilienmanagement wird neu im Job-Sharing-Modell durch
Denise Dalle Vedove und Barbara Tanner gefuhrt.

Gastronomie:

Nebst der Verpflegung und Bewirtung unserer Patientinnen
und Patienten, Bewohnerinnen und Bewohner sowie der
Mitarbeitenden wird unser Angebot durch verschiedene
Grossanlasse und Bankette abgerundet. Diese herausfor-
dernden Aufgaben gelingen im Arbeitsalltag, weil fir unsere
Mitarbeitenden die Gastfreundschaft im Zentrum steht. Die
Erweiterung, taglich vegetarische Gerichte in unseren Res-
taurationsbetrieben anzubieten, sowie die Zertifizierung mit
dem Gutesiegel «Culinarium» tragen zur Zufriedenheit unserer
Kunden bei und stéarken das Vertrauen in unsere Betriebe.
2015 werden wir flr unsere drei Standorte die Moglichkeit fir
ein Menibestellsystem im Rahmen der Patientenverpflegung
und Stationsversorgung prtfen.

Hauswirtschaft:

Im Spital Herisau wurde die Mdblierung vor allem im Patien-
tenbereich, also Zimmer, Wartezonen, Raum der Stille, aus-
getauscht. Die Rdume erscheinen nun in modernem, doch
schlichtem Glanz. Weiter wurde das Team der Hauswirtschaft
im Spital Herisau durch die Integration der OP-Reinigung er-
weitert, dies als eine Massnahme im Zusammenhang mit der
Umsetzung des neuen Arbeitsgesetzes. Im kommenden Jahr
werden wir neu im Bereich Reinigung ein ERP-System mit
dem Reinigungsmanagement einflhren, was uns bei der Res-
sourcenplanung und Optimierung von Prozessen unterstutzt.

Technischer Dienst / Immobilien:

Die Teamleitungen Technischer Dienst wurden per Oktober
2014 neu dem Leiter Technik SVAR, Thomas Laubenberger,
unterstellt.

Durch die Ubernahme der Transportdienstleistung fiir das in
Heiden stationierte Zentrallager des SVAR fand ein Insourcing
der Dienstleistung durch den Technischen Dienst statt. Eben-
falls wurden erste Schritte im Bereich Erneuerung der ERP-
Software in die Wege geleitet. Die Erneuerung soll vor allem
im Bereich Instandhaltungsmanagement, Geb&udetechnik
und Medizintechnik das Mass an Transparenz in den Ge-
schaftsprozessen erhéhen.

Denise Dalle Vedove
Leiterin Hotellerie & Immobilienmanagement

Rettungsdienst

Die Tendenz zu steigenden Einsatzzahlen setzte sich 2014
weiter fort. Die bestandene Re-Zertifizierung bestétigt eine
dem internationalen Standard entsprechende qualitéatsgesi-
cherte Rettungsdienstorganisation. Das Jahr stand im
Zeichen innovativer Verdénderungen. Nach einer gelungenen
Umbauphase im Feuerwehrdepot Teufen darf sich der dort
integrierte Rettungsdienststitzpunkt Gber eigene Dienst-
raumlichkeiten freuen. Der Arbeitsgesetzanderung zufolge
gibt es neu an allen Rettungsstitzpunkten (Heiden, Herisau,
Teufen) einen Zwdlfstundenschichtbetrieb aller Mitarbeiten-
den.

Im Rahmen wachsender Offentlichkeitsarbeit bewéhrte sich
unser internes Flhrungsprogramm fiir diverse interne Grup-
pen. Ein ebenso positives Echo fanden die durchgefiihrten
Auswartsschulungen. Der Kauf eines Fahrzeugs der neuesten
Rettungswagen-Generation ist ein Plus im Bereich der medi-
zintechnischen Ausristung. Auch die Teilnahme des Ret-
tungsdienstes an der Haadler-Messe im Fruhling, der HEMA
im Herbst sowie am Tag der offenen Tlr des Samaritervereins
Stein waren wichtig, um sich der Bevolkerung zu zeigen.

Bei der diesjahrigen Grossereignisibung wurden Schadens-
platzstrukturen aufgebaut, die den Rahmen aller bisherigen
Herausforderungen in der Zusammenarbeit mit den Partner-
organisationen bei Weitem sprengten. Rund 270 Beteiligte
versuchten das Ereignis zu meistern. Erstmals konnte auch
die Zusammenarbeit mit der mobilen Sanitatshilfestelle
WELAB gelibt werden.

Bereichsergdnzend fanden Reanimationskurse im Psychiatri-
schen Zentrum AR sowie im Spital Heiden statt. Intern steht
neu ein Lehrmittel zum Selbststudium zur Verfligung.

Mit den Qualitéatszielen wird ein Patientenbehandlungsniveau
auf internationalem Standard, wirtschaftliches Handeln im
allgemeinen Betriebsablauf und eine reibungslose bereichs-
Ubergreifende Zusammenarbeit mit Partnerorganisationen
angestrebt.

Rene Frei
Leiter Rettungsdienst SVAR
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Marketing & Kommunikation

Grundlagen fur die Aktivitaten und den gezielten Einsatz von
Kommunikationsmitteln bilden unter anderem das Konzept
«Kommunikation und Marketing SVAR» sowie die «Strategie
2018».

Im Berichtsjahr lancierte der Bereich Marketing & Kommuni-
kation an den drei Standorten eine Serie «Offentliche Vortra-
ge» fur die Bevolkerung. Mit den SVAR-News wurde ein
Informationsgefass fir die Hausérzte und Zuweisenden
geschaffen. Zudem wurde der Startschuss fUr das Projekt
«Zuweisermanagement SVAR» erteilt. Die Bevolkerung wurde
mit rund 60 Medienmitteilungen regelmassig Uber neue
Dienstleistungen, neue Kaderpersonen und Veranderungen
im SVAR informiert.

Um zukinftig die BedUrfnisse der Mitarbeitenden bezuglich
der Nutzung des Intranets noch besser zu berlcksichtigen,
wurde eine Umfrage durchgeflhrt. Die ersten Verbesserungs-
massnahmen liessen sich bereits realisieren. Auch die Haus-
zeitung «Blickpunkt» wurde mit neuen Rubriken erganzt,
damit sich der Newsgehalt erhoht.

Im kommenden Jahr ist ein Relaunch des in die Jahre gekom-
menen Internetauftritts vorgesehen. Aufgrund der positiven
Resonanz auf die erste Serie der «Offentlichen Vortrage» wird
auch diese im kommenden Jahr mit interessanten Referaten
fortgefuhrt.

Nicole Graf Striibi
Leiterin Marketing & Kommunikation

Rechtsdienst

Mit der rechtlichen Verselbstandigung des Spitalverbunds
Appenzell Ausserrhoden per 1. Januar 2012 und der damit
entstandenen Rechtspersonlichkeit des SVAR stieg der Be-
darf an entsprechender juristischer Fachfuhrung. In erster Li-
nie befasst sich der Rechtsdienst damit, die Rechtssicherheit
im Unternehmen zu erhdhen, den Mitarbeitenden in ihrem Ar-
beitsalltag die notwendige Fachberatung zukommen zu las-
sen und die Verantwortlichen bei der Einhaltung der zahlrei-
chen Gesetze, Reglemente und Kompetenznormen zu
beraten, um die rechtskonforme Unternehmensfihrung si-
cherzustellen sowie die juristischen Risiken zu minimieren.

Besonders hervorzuheben war die juristische Begleitung des
Verwaltungsrats und des Personaldienstes in allen Fragen
rund um das Personalrecht. Der Rechtsdienst begleitet so-
dann auch das Projekt Revision Personalrecht und wird sich
vertieft dem Thema Datenschutz im SVAR zuwenden und flr
eine «Good Contract Practice» im Kooperations- und Zusam-
menarbeitsbereich einstehen.

Daniela Ittensohn, lic. iur. HSG
Leiterin Rechtsdienst

Unternehmensentwicklung

Der Hauptfokus lag im Berichtsjahr auf der Erarbeitung und
Entwicklung der Strategie. Gemeinsam mit dem Verwaltungs-
rat und der Geschéftsleitung wurde in verschiedenen Work-
shops die Strategie bis Ende 2018 formuliert und vom Verwal-
tungsrat verabschiedet. Uber 60 Massnahmen und Projekte
wurden definiert. Davon sind rund 30 Massnahmen bis Ende
2015 umzusetzen, damit die gesetzten Ziele erreicht und die
«Strategie 2018» umgesetzt ist.

Unter anderem wurde die von der Geschéftsleitung beantrag-
te Anpassung der Organisationsstruktur auf den 1. Januar
2015 vom Verwaltungsrat im November 2014 bewilligt. Diese
Anpassung sieht vor, dass die Geschéftsleitung von neun auf
sieben Mitglieder verkleinert wird. Aufgrund der neuen Struk-
tur werden die drei Standorte durch eine autonome operative
Fuhrung gestarkt, die Geschaftsleitung von Detailgeschéften
entlastet und der arztliche und pflegerische Bereich neu
durch eine fachorientierte Direktion unterstitzt. Diese orga-
nisatorischen Anpassungen sind notwendig, damit die ver-
schiedenen Massnahmen, die die «Strategie 2018» beinhal-
tet, optimaler und ressourcenschonender umgesetzt werden
kénnen. Dabei sind wir auf die Unterstltzung aller Mitarbei-
tenden im SVAR angewiesen.

Walter Lins
Leiter Unternehmensentwicklung



«Meine Oase besteht aus 48m?. Hier entstehen meine Teddybdaren. Tdglich verbringe
ich mehrere Stunden beim Entwerfen neuer Muster oder beim Nahen. Das tut der
Seele gut, bin ich doch stark ans Haus gebunden. Oft sitze ich im Atelier, neben mir
mein pflegebedirftiger Mann, ich beim Nahen, er beim Lesen. Daneben habe ich
einen Teilzeit-Traumjob, der jeden Tag Neues bringt. Fir mich schwer zu sagen, was
von beidem Beruf und was Hobby ist. Es gehort einfach zusammen.»

Judith Banziger, Mitarbeiterin Rezeption, Psychiatrisches Zentrum AR
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Hohe Qualitat als oberstes Ziel

Dank aktueller Informationen kann auf Veradnderungen reagiert werden.

Fur die Zukunft des SVAR ist das unabdingbar. Patientinnen und Patienten
suchen ihr Spital immer mehr aufgrund von Qualitatsstandards aus. Auch fur
Mitarbeitende sind Vergleichszahlen fur die Standortbestimmung wichtig.

Far die Auswahl des «passenden» Spitals stehen Patientin-
nen und Patienten immer detailliertere Informationen zur Ver-
figung. Neben der Art des Eingriffs und der geografischen
Nahe sind Qualitatsindikatoren ein zusatzliches Kriterium, um
sich als Patientin oder Patient fUr ein bestimmtes Spital zu
entscheiden. Qualitatskennzahlen werden vom Bundesamt
fUr Gesundheit, vom Spitalverband H+ und vom Nationalen
Verein fur Qualitatsentwicklung in Spitélern und Kliniken
(ANQ) publiziert. Die Veroffentlichung erfolgte im vergange-
nen Jahr bei einigen Qualitdtsmessungen zum ersten Mal
spitalspezifisch. Diese Transparenz hat fur die weitere
Entwicklung des Qualitdtsmanagements im SVAR einen
entscheidenden Einfluss.

Neue Standards und Zertifizierung

Im vergangenen Jahr wurde mit der EinfUhrung von zwei zu-
sétzlichen SanaCert-Standards begonnen. Mit dem Standard
23 wird Uber alle Betriebe des SVAR ein systematisches Risi-
komanagement realisiert. In Workshops wurden sowohl klini-
sche als auch nicht klinische Risiken ermittelt und bewertet.
Der erste Risikobericht ist fur Méarz 2015 geplant. Der Stan-
dard 18 «Umgang mit akut verwirrten Patienten» wird in einer
interdisziplindren Standardgruppe unter der Leitung von Mar-
tin Muller bearbeitet. Beide Standards werden am Re-Zertifi-
zierungsaudit im November 2015 erstmals Uberprift. Das
SanaCert-Uberwachungsaudit vom November 2014 konnte
abgeschlossen werden.

ANQ-Qualitdtsmessungen

Auch 2014 beteiligten sich die Spitéler Heiden und Herisau an
der ANQ-Messung zur Patientenzufriedenheit, an der Wund-
infektionsmessung SwissNOSO, an der Messung zu Sturz
und Dekubitus und an der Ermittlung potenziell vermeidbarer
Reoperationen und Rehospitalisationen. Zudem wurden die
definierten Implantate im ANQ/ SIRIS-Implantatregister er-
fasst. Die Resultate der Messung zur Patientenzufriedenheit
liegen bereits vor, beide Spitaler sind gut um den Mittelwert
aller Schweizer Spitaler positioniert. Die Psychiatrie beteiligte

sich an den Messungen zur Erwachsenenpsychiatrie. Gemes-
sen wurde eine Selbstbeurteilung durch die Patientinnen und
Patienten sowie eine Fremdbewertung durch die Arztinnen und
Arzte. Zudem wurden die freiheitsbeschrankenden Massnah-
men erfasst. Im ANQ-Datenqualitatsbericht wies das Psychiat-
rische Zentrum AR ein hervorragendes Ergebnis aus.

Interne Qualitatsmessungen

Bei den internen Qualitdtsmessungen wurde versucht, mit
Online-Messungen das Verhéltnis von Aufwand und Nutzen
zu optimieren. So stehen die Resultate sofort zur Verfigung,
Abweichungen kénnen schneller erkannt und zum Nutzen der
Patientinnen und Patienten sofort umgesetzt werden. In der
Akutpsychiatrie wird seit langerem die Messung zur Patien-
tenzufriedenheit elektronisch erfasst und ausgewertet. Auch
in der Frauenklinik und in der Physiotherapie wurde fUr die
Zufriedenheitsbefragung auf ein Online-Tool umgestellt. Die
Mitarbeiterbefragung wurde ebenfalls online durchgeflhrt.

Mitwirkung Mitarbeitende

Das betriebliche Vorschlagswesen hat sich etabliert und es
konnten diverse Vorschlage umgesetzt werden. Im vierten
Quartal 2014 wurde eine Mitarbeiterbefragung durchgefihrt.
Die Rucklaufquote betrug rund 50 %. Eine detaillierte Aus-
wertung wird anfangs 2015 vorliegen.

Ausblick

Basierend auf der «Strategie 2018» wird im Konzept «Quali-
téats- und Risikomanagement 2018» die Weiterentwicklung
aufgezeigt. Ein Schwerpunkt flr die nachsten Monate ist
der Aufbau eines prozessorientierten Qualitdtsmanagement-
Systems auf der Basis der Norm ISO9001 in den Psychiatri-
schen Diensten. Angepasst an die unterschiedlichen Aus-
préagungen der SVAR-Betriebe sind weitere Massnahmen
geplant, um die Ziele der «Strategie 2018» zu erreichen.

Thomas Tinner
Leiter Qualitatsmanagement SVAR



Bauen unterstutzt

die Umsetzung der Strategie

Bauten bestimmen langfristig Prozesse, festigen Strukturen und binden
finanzielle Mittel. Vorstellungen Uber zukUnftige Positionierungen und
generelle Visionen, wie sich der SVAR entwickeln soll, helfen bei der Planung

zur Erneuerung der Infrastruktur.

Fuar die Spitalliegenschaften, die im Baurecht Ubertragen wur-
den, werden auf der Basis des Masterplanes Spitalimmobilien
in den kommenden Jahren neue Akzente gesetzt. Die Verbes-
serung der Wettbewerbsfahigkeit der Betriebe durch mehr
Platz in den bestehenden Strukturen steht im Fokus. Die
Kundenfreundlichkeit soll gesteigert und durch das optimale
Betreiben sollen Kosten optimiert werden.

Spital Heiden

Im Spital Heiden wurden die Flachdacher des zweiten Ober-
geschosses saniert und die Decke inkl. Abluft in der Kiiche
komplett ersetzt. Die Aussenbeleuchtung wurde auf dem ge-
samten Areal mit LED-Leuchten erneuert. Der Zugang zum
Gebéaude Braui wurde Uberdacht und das Parkplatzangebot
bei dieser Liegenschaft erweitert. Der heikle Einbau des neu-
en Trafoschalters war erfolgreich und alle elektronischen
Schiebetlren wurden ersetzt. Die Blockheizkraftwerke wur-
den aus wirtschaftlichen Griinden und wegen des End-of-
Life-Zustands entfernt. Um die Redundanz im Bereich Ener-
gieversorgung trotzdem aufrechtzuhalten, wurde ein neuer
Olkessel eingebaut.

Spital Herisau

Im Spital Herisau wurde der Umbau der Rezeption mit einem
rollstuhlgéngigen Schalter abgeschlossen. Der Eingangsbe-
reich wurde dabei durch eine optimal ausgeleuchtete Kunst-
ausstellung sowie Moéblierung erganzt. Gleichzeitig wurde die
Akustikdecke inkl. Beleuchtung im Restaurantbereich erneu-
ert. Der veraltete Laborlift wurde durch eine neue Rohrpost
ersetzt, die auch Erweiterungsmaglichkeiten in der Horizonta-
len zulasst. Die Kalteanlage wurde im Hinblick auf den Ersatz
des MRI-Gerates 2015 aufgrund des hdheren Leistungsbe-
darfes erweitert. Der Rettungsdienst-Stitzpunkt wurde durch
ein attraktives Blro ergénzt und die komplette Decke und Be-
leuchtung wurden ausgewechselt. Aufgrund des neuen Am-
bulanzfahrzeuges wurde die Aussengarage vergréssert und
saniert. Eine weitere Etappe der Fassadenrenovation des Spi-
talgebaudes wurde abgeschlossen.

Psychiatrisches Zentrum

Appenzell Ausserrhoden (PZA)

Im PZA konnte Mitte 2014 das neu sanierte Verwaltungsge-
baude Haus 9 bezogen werden. Durch die Zentralisierung der
Biroarbeitsplatze in einem Gebaude wurden Prozesse ver-
einfacht und durch den Dachausbau mit zwei neuen Sit-
zungszimmern optimale Bedingungen geschaffen. Im Dach-
geschoss des Hauses 1 sind durch den Ausbau zwei neue
helle grosse Therapierdume flr unsere Patientinnen und
Patienten entstanden. Das Restaurant sowie der Empfang im
Haus 8 wurden sanft renoviert und mit neuen Mdbeln ausge-
stattet.

Ausblick

2015 steht im PZA der Kiichenumbau im Haus 8 im Vorder-
grund, um die Hygienevorschriften vollstandig umzusetzen.
Der Spulbereich wird angepasst, die Kihimdglichkeiten wer-
den ausgebaut und der Lift an einen neuen Standort verlegt.
Weiter soll der Entscheid Uber das weitere Vorgehen mit der
Immobilie Wohn- und Pflegezentrum (WPZ) Haus 7 vorliegen.
Im kommenden Jahr wird die Ubernahme der Immobilien im
Psychiatrischen Zentrum AR im Baurecht erarbeitet.

Fur die Akutspitéler wird 2015 der Masterplan fur die Spital-
immobilien im Detail vorliegen. Erste Grundsatzentscheide fur
die Weiterentwicklung der Infrastruktur sollen geféllt und erste
Projekte in Angriff genommen werden. Die ausgearbeitete Im-
mobilienstrategie zu den einzelnen Objekten ist ein wichtiger

Bestandteil in der Umsetzung der «Strategie 2018» des SVAR.

Denise Dalle Vedove
Leiterin Hotellerie & Immobilienmanagement

Immobilien und Infrastruktur SVAR
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«Wenn |ch nach der Arbelt oder inden frelen Tagerl
schnitze, kann ich meiner Kreatlwtat ffelen Lauf
lassen. Besonders liebe |ch es, mit grobem Werkzeug ;S
: feine Details zu formen. Der Gegensatz grosses 8
- Werkzeug /feine Struktur und laute Sage/stllle
?Flgur fordert mich. Fiir mich eine ideale Entspannung
“und eine andere Herausforderung als dle Arbeit des
Pettungssanltaters » :

Fnedhelm Braun Dipl. Rettungssamtater HF, SVAR
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Die wichtigsten Kennzahlen SVAR

auf einen Blick

Stationar

Austritte 2011 2012 2013 2014
Medizin 2173 2307 2507 2550
Chirurgie 2799 2514 2726 2812
Frauenklinik 1451 1598 1758 1922
Subtotal (exkl. Sauglinge) 6423 6419 6991 7284
Sauglinge 1048 1186 1237 1329
Total Akutsomatik 7471 7605 8228 8613
Psychiatrie 510 629 588 716
Wohn- und Pflegezentrum 20 24 11 21
Wohnheim 2 3 2 4
Total Psychiatrisches Zentrum AR 532 656 601 741
Total SVAR 8003l  8261| ss2o [l  9354]
Pflegetage 2011 2012 2013 2014
Medizin 15643 15292 16240 17098
Chirurgie 19827 16594 17488 17825
Frauenklinik 7776 8386 8945 9828
Subtotal (exkl. Sauglinge) 43246 40272 42673 44751
Séuglinge 5405 6033 6183 6280
Total Akutsomatik 48651 46 305 48856 51031
Psychiatrie 19700 21092 21933 22735
Wohn- und Pflegezentrum 23511 23327 22132 20432
Wohnheim 15661 15705 15661 15354
Total Psychiatrisches Zentrum AR 58872 60124 59726 58521
Total SVAR 107523 106429 108582 [l 109552
Durchschnittliche Aufenthaltsdauer (in Tagen) 2011 2012 2013 2014
Medizin 7.2 6.6 6.5 6.7
Chirurgie 7.1 6.6 6.4 6.3
Frauenklinik 5.4 5.2 51 5.1
Subtotal (exkl. Sauglinge) 6.7 6.3 6.1 6.1
Séuglinge 5.2 5.1 5.0 4.7
Total Akutsomatik 6.5 6.1 5.9 5.9
Psychiatrie 38.6 33.5 37.3 31.8
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Die wichtigsten Kennzahlen SVAR
auf einen Blick

Einzugsgebiet der Patientinnen und Patienten in %

2014 2013 2014 2013
B Appenzell Ausserrhoden 54.7 % 57.5%
B Appenzell Innerrhoden 9.8 % 9.7 %
[ St.Gallen 30.2 % 21.6 %
B Ubrige Schweiz und Ausland 5.3% 11.2%
I Total SVAR 100 % 100 %
Durchschnittliche Bettenbelegung in % 2011 2012 2013 2014
Total SVAR 87.9% 86.3 % 88.9 % 89.8%




Personal saasiizz0i

Mitarbeitende Mitarbeitende Lernende Total
2014 2013 2014 2013 2014 2013
Arzte 116 101 12 11 128 112
Pflege 362 351 93 78 455 429
Medizin-technische und therapeutische Berufe 287 262 15 12 302 274
Verwaltung 79 77 4 3 83 80
Okonomie 126 118 27 32 153 150
Technische Betriebe 16 15 0 0 16 15
osc i o[ 151 136 [ 1137l 1060/
Personaleinheiten/Vollzeitstellen Mitarbeitende Lernende Total
2014 2013 2014 2013 2014 2013
Arzte 93.3 81.8 9.1 8.4 102.4 90.2
Pflege 259.2 249.0 89.1 75.3 348.3 324.3
Medizin-technische und therapeutische Berufe 201.8 174.0 14.5 12.0 216.3 186.0
Verwaltung 58.9 52.9 4.0 3.0 62.9 55.9
Okonomie 103.7 99.0 26.4 31.5 130.1 130.5
Technische Betriebe 15.9 14.9 0.0 0.0 15.9 14.9
2y K B EER EX EE
Mitarbeitende nach Beschéaftigungsgrad und Geschlecht 2014 2013
Frauen 893 837
davon Teilzeitmitarbeitende 550 479
Manner 244 223
davon Teilzeitmitarbeitende 57 66
Total Mitarbeitende 1137 m
davon Teilzeitmitarbeitende in % m m
Nationalitaten (Anzahl Mitarbeitende) 2014 2013
Schweiz 816 775
Ubrige 321 285
Total 1137

Anzahl Nationen

29 Zahlen & Fakten SVAR
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Zahlen und Fakten Akutsomatik

Stationar

Austritte 2011 2012 2013 2014
Medizin 2173 2307 2507 2550
Chirurgie 2799 2514 2726 2812
Frauenklinik 1451 1598 1758 1922
Subtotal (exkl. Sauglinge) 6423 6419 6991 7284
Sauglinge 1048 1186 1237 1329

Total Akutsomatik 7471

ENrT ENTE BT

Pflegetage 2011 2012 2013 2014
Medizin 15643 15292 16240 17098
Chirurgie 19827 16594 17488 17825
Frauenklinik 7776 8386 8945 9828
Subtotal (exkl. Sauglinge) 43246 40272 42673 44751
Sauglinge 5405 6033 6183 6280

Total Akutsomatik 48651

E ETE RS

Durchschnittliche Aufenthaltsdauer (in Tagen) 2011 2012 2013 2014
Medizin 7.2 6.6 6.5 6.7
Chirurgie 7.1 6.6 6.4 6.3
Frauenklinik 5.4 5.2 5.1 51
Subtotal (exkl. Sauglinge) 6.7 6.3 6.1 6.1
Sauglinge 5.2

Total Akutsomatik m

5.1 5.0 4.7
o1l sol 59

Herkunft in % (Basis: Anzahl Austritte) 2014 2013
Appenzell Ausserrhoden 54.4% 55.6%
Appenzell Innerrhoden 9.8% 9.1%
St.Gallen 31.2% 30.8%
Ubrige Schweiz und Ausland 45% 4.4%

Total Akutsomatik 100 %

Ambulant

Ambulante Konsultationen (TarMed) 2011

100 %

2012 2013 2014

Total Akutsomatik m



Zahlen und Fakten Psychiatrisches Zentrum AR

Stationar

Austritte 2011 2012 2013 2014
Psychiatrie 510 629 588 716
Wohn- und Pflegezentrum 20 24 1 1 21
Wohnheim

ool pevoniatissnes zentrum A R st ool o T

Pflegetage 2011 2012 2013 2014
Psychiatrie 19700 21092 21933 22735
Wohn- und Pflegezentrum 23511 23327 22132 20432
Wohnheim 15661 15705 15661 15354

Total Psychiatrisches Zentrum AR 58872 m 59726 m

Durchschnittliche Aufenthaltsdauer (in Tagen) 2011 2012 2013 2014

Totaipsyohiarie M ool sl ol ois)

Herkunft in % (Basis: Anzahl Pflegetage) 2014 2013
Appenzell Ausserrhoden 61.3% 59.4%
Appenzell Innerrhoden 8.8% 10.3%
Glarus 7.0% 11.4%
St.Gallen 17.3% 12.4%
Ubrige Schweiz und Ausland 5.7% 6.5%

Total Psychiatrie 100 % 100 %

Ambulant

Ambulante Konsultationen (TarMed) 2011 2012 2013 2014
Arzte 626 945 1178 1412
Psychologen 776 738

Totrpopeniare R sl el el e

Zahlen & Fakten Psychiatrisches Zentrum AR
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«Die Jungschar ist meine zweite Heimat und der id(&Ausgleich Zu
meinem eher unplanbaren Alltag. Ich brauche andere Fahigkeiten,
mache andere Erfahrungen, erlebe Menschen in voller Aktivitat, spire
den Geist des Entdeckens und kann auch sehr kreativ sein. Als
Rettungssanitater muss ich oft einfach routiniert furﬂonieren und
von «Null auf 150» sein. Und doch mdchte ich beides nicht missen,
denn die Kombination macht den Alltag so spannend:;}?, '

Log
Sebastian Huber, Transporthelfer, SVAR . * 3 o
) e




Corporate Governance

Unternehmen

Der SVAR ist seit dem 1. Januar 2012 eine selbstandige
offentlich-rechtliche Anstalt des Kantons Appenzell Ausser-
rhoden mit Sitz in Herisau. Er fihrt aufgrund des gesetzlichen
Auftrags in Herisau ein psychiatrisches Zentrum sowie je ein
somatisches Spital in Heiden und in Herisau.

Der SVAR erflllt Aufgaben der medizinischen Versorgung
sowie zusatzliche, insbesondere auch gemeinwirtschaftliche
Leistungen nach Massgabe von Gesundheitsgesetz und Leis-
tungsauftragen. Soweit die Erfiillung dieser Aufgaben nicht
beeintrachtigt wird, kann sich der SVAR im Gesundheitswe-
sen unternehmerisch frei betatigen. Das Dotationskapital be-
tragt 45 Millionen Franken.

Organe des SVAR sind der Verwaltungsrat, die Geschéfts-
leitung und die Revisionsstelle. Das Unternehmen sowie die
Organe sind im Handelsregister des Kantons AR eingetragen.

Leistungsauftriage

Gestutzt auf das Gesundheitsgesetz und die kantonale Spital-
planung hat der Regierungsrat den SVAR in die Spitalliste
Appenzell Ausserrhoden 2013 Akutsomatik aufgenommen
und hat dem SVAR fUr die Jahre 2013 und 2014 einen Leis-
tungsauftrag erteilt. Der Leistungsauftrag beinhaltet die
Sicherstellung der akutstationaren Grundversorgung in den
medizinischen Fachbereichen Innere Medizin, Chirurgie und
Gynakologie / Geburtshilfe fir die appenzell-ausserrhodische
Bevolkerung. Der Leistungsauftrag umfasst auch den Betrieb
eines Rettungsdienstes rund um die Uhr.

Gestltzt auf die kantonale Spitalplanung erhielt der SVAR
auch den Leistungsauftrag Psychiatrie 2014.

Beide Auftrage beinhalten den Bereitschafts- und Notfall-
dienst sowie die Aus- und Weiterbildung von Assistenzarztin-
nen und Assistenzéarzten.

Das Departement Gesundheit des Kantons AR schloss zu-
dem mit dem SVAR eine Leistungsvereinbarung betreffend
Personaldienstleistungen im Zusammenhang mit dem Projekt
«Praxisassistenz» Assistenzarztinnen und Assistenzarzte in
der Ausbildung zur Grundversorgerin, zum Grundversorger.

Verwaltungsrat

Der Verwaltungsrat ist das oberste Leitungsorgan des SVAR.
Er ist verantwortlich fUr die strategische Unternehmensfiih-
rung, Uberwachungsaufgaben und stellt die Erfillung der
Leistungsauftrage sicher. Der Regierungsrat wéhlt die Mitglie-
der des Verwaltungsrats sowie dessen Prasidentin oder
Prasidenten und legt deren Entschadigung fest. Der Verwal-
tungsrat besteht aus sieben Mitgliedern. Der Regierungsrat
delegiert ein Mitglied in den Verwaltungsrat. Die Amtsdauer

betragt vier Jahre, eine Wiederwahl ist méglich. Die laufende
Amtsperiode endet am 31. Mai 2015. Der Direktor SVAR
(CEO) nimmt in der Regel an den Sitzungen des Verwaltungs-
rats mit beratender Stimme teil und hat ein Antragsrecht.

Zusammensetzung des Verwaltungsrates

Thomas Kehl, Prasident, bis 31.12.2014, Davos
Dr. med., Vorsitzender der Geschéftsleitung
Zurcher Hohenklinik Wald und Davos

Ruth Metzler-Arnold, Vize-Prasidentin

und Vorsitzende Prifungsausschuss, Appenzell

lic. iur., eidg. dipl. Wirtschaftspriferin, Prasidentin bzw.
Mitglied mehrerer Verwaltungsrate und unabhangige
Unternehmensberaterin

Koébi Frei, Heiden
Regierungsrat, Vorsteher Departement Finanzen,
Kanton Appenzell Ausserrhoden

Agnes Glaus, St.Gallen

Dr. (PhD, Msc) Pflegewissenschaftlerin,
Tumor- und Brustzetrum ZeTuP St.Gallen
CEO St.Gallen Oncology Conferences

Marie-Therese Hofmann, Vorsitzende Entschadigungs-
und Nominationsausschuss, bis 25.11.2014

Schenkon, Geschaftsflihrerin und Inhaberin BGM Forum
Schweiz GmbH

Othmar Kehl, Grub
Dr. med., Konsiliararzt Gastroenterologie, Spital Heiden

Christian Lienhard, bis 31. Dezember 2014, Weissbad
Direktor und Geschéftsleitungsmitglied Hotel Hof Weissbad

Sekretariat Verwaltungsrat:
Daniela Ittensohn, lic. iur. HSG, Rechtsanwaltin

In der Berichtsperiode haben Marie-Therese Hofmann

per 25.11.2014 sowie Dr. Thomas Kehl und Christian Lien-
hard per 31.12.2014 ihren Rucktritt aus dem Verwaltungsrat
erklart.

Corporate Governance
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Organisation
Der SVAR organisiert sich primar aufgrund des Gesetzes Uber
den Spitalverbund.

Die interne Organisation des Verwaltungsrats, die Kompe-
tenzregelung zwischen Verwaltungsrat und Geschéftsleitung
sowie die Aufgaben des Priifungsausschusses (PA) und des
Entschadigungs- und Nominationsausschusses (ENA) sind im
Organisationsreglement und in den Regularien der Ausschis-
se festgelegt.

Der Verwaltungsrat delegiert die mit der Geschaftsfihrung
verbundenen Aufgaben an die Geschéftsleitung, soweit nicht
das Gesetz, das Organisationsreglement oder Entscheide
des Verwaltungsrats etwas anderes vorsehen. Er legt die Un-
ternehmensstrategie und organisatorische Struktur des SVAR
fest, vereinbart mit dem Kanton den Rahmenvertrag sowie
Leistungsauftrage und erléasst die Tarifordnung, genehmigt
das Budget, die Tarifvertrdge und gewahrleistet das Risiko-
und Qualitdtsmanagement sowie das Interne Kontrollsystem.
Er Ubt zudem die Aufsicht Uber die Fonds des SVAR aus. Der
Verwaltungsrat ist zudem zustandig fur die Ernennung und
Abberufung des CEO sowie der Mitglieder der Geschéftslei-
tung und der Cheféarztinnen und Chefarzte.

Der PA unterstUtzt und berat den Verwaltungsrat in den Berei-
chen der Finanzplanung und Finanzkontrolle sowie des Risi-
komanagements und beaufsichtigt das Rechnungswesen
und die Finanzberichterstattung sowie die Kontrolle der Ein-
haltung von Gesetz, Reglementen, Weisungen und weiteren
internen Normen. Der ENA achtet darauf, dass die Entschadi-
gungen der Mitarbeitenden den markttblichen Einkommen
entsprechen und sich der SVAR in diesem Bereich als attrakti-
ver Arbeitgeber positionieren kann. Er stellt die Anforderungs-
profile und Nachfolgeplanung der Geschaftsleitung und der
Chefarztinnen und Chefarzte sicher und Uberwacht deren
Entschadigung und Anstellungsbedingungen.

Der Verwaltungsrat trifft sich zur gemeinsamen Beratung und
Beschlussfassung, so oft es die Geschéafte erfordern, mindes-
tens sechsmal jahrlich; die ordentlichen Ausschtiisse tagen
mindestens einmal pro Quartal. Der Verwaltungsrat hat sich
im Berichtsjahr zu sieben ordentlichen Sitzungen getroffen.
Der Prifungsausschuss tagte zehnmal, der Entschadigungs-
und Nominationsausschuss viermal. Der a.o. Strategieaus-
schuss tagte im Berichtsjahr zweimal.

Der Verwaltungsrat zieht zu seinen Sitzungen in der Regel
den CEO, fur den Prifungsausschuss den CFO und zu jeder
Sitzung bei Bedarf und Notwendigkeit weitere GL-Mitglieder
oder Gaste bei. Einmal jahrlich findet eine Klausurtagung mit
der Geschaftsleitung statt.

Eine Delegation des Verwaltungsrats tagte im Berichtsjahr
dreimal zur Thematik Spitalverbund Appenzellerland sowie
zu dessen Projektabbruch.



Vergitung und Entschadigung

Die jahrliche Entschadigung und die Sitzungsgelder fiir die
Mitglieder des Verwaltungsrats werden von der Regierung
des Kantons Appenzell Ausserrhoden festgesetzt. Der Regie-
rungsrat von Appenzell Ausserrhoden hat eine Verordnung

Uber die Entschadigung der Mitglieder des Verwaltungsrates
des Spitalverbundes Appenzell Ausserrhoden per 1. Januar
2014 in Kraft gesetzt (bGS 812.111.3), nach welcher die Ent-
schadigung und Spesen des Verwaltungsrats geregelt sind.

Entschadi-
gungs- und
Nominations-
Prifungsaus- ausschuss o.a. Strategie-
Vorname, Name schuss (PA) (ENA) ausschuss
Thomas Kehl, VR-Prasident X
Ruth Metzler-Arnold, Vizeprasidentin VR + Vorsitzende PA X
Kobi Frei X X
Agnes Glaus X
Marie-Therese Hofmann, Vorsitzende ENA X
Othmar Kehl X
Christian Lienhard X X
Jahrliche Entschadigung (Fixum) CHF 135833
Sitzungsgelder CHF 82500
Total VR-Honorare CHF 218333

Freiwillige Riickvergiitung einzelner Mitglieder

Der Verwaltungsrat verzichtet freiwillig auf einen Teil seiner
Entschadigungen und Spesen aus den Jahren 2012 und
20183 in der Héhe von CHF 47 472. Details kdnnen der
Jahresrechnung entnommen werden.

Corporate Governance
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Geschaftsleitung

Die Geschaftsleitung nimmt die operative Unternehmens-
fUuhrung wahr. Die Geschéftsleitung setzt sich im Berichtsjahr
aus den folgenden Mitgliedern zusammen:

Dr. phil. 1l Jirg Nyfeler
CEOQ, Vorsitzender der Geschéftsleitung

Thomas Kiing
Leiter Direktion Finanzen & Services, Stellvertreter des CEO

Denise Dalle Vedove
Leiterin Hotellerie & Immobilienmanagement, bis 31.12.2014

Gianna Di Cello
Leiterin Direktion Personalmanagement, ab 01.09.2014

Walter Lins
Leiter Unternehmensentwicklung

Moser Ursina
Leiterin Ressort Pflege/MTTB, bis 31.12.2014

Dr. med. Markus Schmidli
Chefarzt Innere Medizin Spital Herisau

Dr. med. Renato Waldburger
Chefarzt Innere Medizin Spital Heiden, bis 31.12.2014

Axel Weiss MaHM
Chefarzt Psychiatrisches Zentrum, bis 31.12.2014

Standiger Gast:
Nicole Graf Strubi, Leiterin Marketing & Kommunikation

Sekretariat Geschéaftsleitung:
Conny Brunschwiler, Assistentin Geschéaftsleitung

In der Regel finden zwei ordentliche Geschaftsleitungs-
sitzungen pro Monat statt. Die Geschéftsleitung hat sich
im Berichtsjahr zu 16 ordentlichen Sitzungen getroffen
und eine Retraite durchgefthrt.

Revisionsstelle

Die Revisionsstelle wird jahrlich auf Antrag des Verwaltungs-
rats vom Regierungsrat gewahit. Die Revisionsstelle erstattet
mundlich und schriftlich Bericht Uber die Resultate ihrer Pri-
fungen. Die Bewertung und Kontrolle der Revisionsstelle er-
folgt durch den PA des Verwaltungsrats, der Empfehlungen
zuhanden des Verwaltungsrats vornimmt. Zuhanden des
Regierungsrats erstattet die Revisionsstelle einen Bestati-
gungsbericht Uber die Priifung der Jahresrechnung. Fir

das Geschéftsjahr 2014 wurde PricewaterhouseCoopers,
Geschéftsstelle St.Gallen, als Revisionsstelle bezeichnet.

Rechnungslegung

Der Verwaltungsrat hat ein Finanzreglement erlassen, das
namentlich die Ausgabenkompetenzen, die Grundzlge des
Rechnungswesens und das interne Controlling bestimmt
und vom Regierungsrat am 23. September 2014 genehmigt
wurde. Die Rechnungslegung erfolgt nach den Grundséatzen
von Swiss GAAP FER.

Informations- und Kontrollinstrumente
Es wird jahrlich ein Geschéaftsbericht inkl. separater Jahres-
rechnung publiziert.

Jedes Mitglied des Verwaltungsrats kann Auskunft Uber alle
Angelegenheiten des SVAR verlangen. Der Verwaltungsrat
orientiert sich anlasslich der ordentlichen Sitzungen Uber den
laufenden Geschéftsgang und Uber wichtige Geschaftsvor-
falle. Insbesondere erhalten die Mitglieder des Verwaltungs-
rats regelmassig detaillierte Informationen in Form eines
Frequenzreportings.

Der Verwaltungsrat trifft sich jahrlich mit dem Regierungsrat;

dieser Ubt die Aufsicht des Kantons Uber den SVAR aus. Die

Protokolle des Verwaltungsrats werden der staatswirtschaft-
lichen Kommission des Kantonsrates zur Kenntnis zugestellt.
Medienmitteilungen, Geschéftsbericht und Tarifordnung sind
im Internet abrufbar.
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2014

Psychiatrisches Zentrum

Arztlicher Dienst ®
Axel Weiss, MaHM

Pflegedienst
Thomas Jansing

Wohnheim/ Arbeitstherapie/
Beschaftigungsstatte
Stephan Mock

Wohn- und Pflegezentrum
Christian Bésch

2015

Spital Heiden

Klinik fiir Andsthesie
Dr. med. John Essig

Klinik fiir Chirurgie
und Orthopadie
Dr. med. Michael Kodsi

Frauenklinik

Spital Herisau

Klinik fiir Andsthesie
Dr. med. Christoph Michel

Kilinik fiir Chirurgie
Dr. med. Marcel Schibli

Frauenklinik

Zentrale Dienste

Finanzen ®
Thomas Kiing, CFO, Stv. CEO

Informatik
Matthias Kliebenschédel

Personaldienst ®
Gianna Di Cello

Dr. med. Monika Bohler

Klinik fiir Innere Medizin ®
Dr. med. Renato Waldburger

Ressort Pflege / MTTB
Ursina Moser ®

Birgit Lewandowski

Klinik fiir Innere Medizin ®
Dr. med. Markus Schmidli

Hotellerie & ®
Immobilienmanagement
Denise Dalle Vedove

Unternehmensentwicklung ®
Walter Lins

Qualitdtsmanagement

Pflegedienst Pflegedienst Thomas Tinner
Ursina Moser Regina Krump, ad interim
Marketing & Kommunikation
MTTB MTTB Nicole Graf Strubi =
Brigitte Engler, ad interim Astrid Bergundthal
Rettungsdienst
OP-Bereich René Frei
Brigitte Engler* ® Mitglieder der Geschaftsleitung

® Einsitz in Geschéftsleitung als regelmassige Gaste
* Unterstellung ad interim dem Bereich MTTB Spital Herisau

Assistenz CEO '2
Conny Brunschwiler

Marketing & Kommunikation '2

Nicole Graf Striibi

CEO Support !
Rolf Arnold

Spital Herisau

Vorsitz CEO ©
Dr. phil. Il Jirg Nyfeler

Klinik fiir Andsthesie
Dr. med. Christoph Michel

Klinik fiir Chirurgie
Dr. med. Marcel Schibli
(bis 30.06.2015)

Dr. med. René Fuhrimann
(ab 01.07.2015)

Frauenklinik
Birgit Lewandowski

Klinik fiir Innere Medizin ©
Dr. med. Markus Schmidli
(bis 30.04.2015)

Dr. med. Simon Ritter
(ab 01.05.2015)

Pflegedienst ©
Regina Krump a.i.
(bis 31.03.2015)
Andrea Gegenschatz
(ab 01.04.2015)

MTTB
Astrid Bergundthal

Hotellerie &°
Immobilienmanagement
Denise Dalle Vedove

Spital Heiden

Vorsitz COO a.i.
Rainer J. Stelzer

Klinik fiir Andsthesie
Dr. med. John Essig

Klinik fir Chirurgie
und Orthopadie
Dr. med. Michael Kodsi

Frauenklinik
Dr. med. Monika Bohler

Klinik fiir Innere Medizin
Dr. med. Renato Waldburger

Pflegedienst
Samuel Gantenbein a.i.

MTTB
Brigitte Engler a.i.

OP-Bereich
Brigitte Engler

Rettungsdienst *
René Frei

Hotellerie & ®
Immobilienmanagement
Denise Dalle Vedove

Unterneh icklung'©

Hotellerie & ®
Immobilienmanagement
Denise Dalle Vedove

Walter Lins

Qualitats- u. Riskmanagement !

Rechtsdienst '

lic. iur. HSG Daniela Ittensohn

Psychiatrisches Zentrum

Vorsitz COO ©
Walter Lins

Psychiatrische Dienste *
Arztlicher Dienst
Axel Weiss MaHM

Psychiatrische Dienste
Pflegedienst
Thomas Jansing

Wohn- & Pflegezentrum
Christian Bésch

Wohnheim &
Beschiftigungsstatte
Stephan Mock

Hotellerie &S
Immobilienmanagement
Denise Dalle Vedove

Informatik Personalmanagement
Matthias Kliebenschadel Services
Mia Eugster
Rechnungswesen

Personalmanagement
Controlling

Pasquale Raimondi

Patientenadministration

Maria Inauen Ausbildung (ABV)
Gesundheitsberufe
Codierung Armanda Ramos

Rodzester Kalinovic

Zentraler Einkauf
Adalbert Kratschla

1 Nicht Mitglied der Geschéftsleitung

2 Einsitz in Geschaftsleitung als standiger Gast (ohne Stimmrecht)

3 Einsitz in Geschéftsleitung bei Bedarf (ohne Stimmrecht)

4 Linienfihrung durch COO, fachliche Leitung durch Chefarzt
Klinik fur Anasthesie Spital Heiden

8 Zentrale Flhrung, zusétzlich Einsitznahme in Betriebsleitungen

® Geschéftsleitung
O Funktionen in Personalunion

Organigramm

37



«Scrapbooking ist arbeiten mit Papier, Dekomaterial und Fotos.
So entstehen collagedhnliche Bilder. Fiir mich der ideale Aus-
gleich zu meiner digitalen Welt im Blro, wo sich fast alles auf
dem Bildschirm abspielt. Wenn ich mein Werkzimmer verlasse,
halte ich ein Produkt, manchmal dick, manchmal dinn in der
Hand, ganz so, wie es gekommen ist. Fir mich das Richtige,
um den Alltagsgedankenfluss zu unterbrechen, den Kopf zu
befreien und einfach abzuschalten.»

Mia Eugster, Stv. Leitung Personalmanagement, SVAR
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Kader Spital Heiden
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Kader Spital Heiden

Vorsitz Betriebsleitung

Pflege

Rainer Stelzer, COO a.i. (ab 01.01.2015)

Arzte

Dr. med. Danijel Besic, Leitender Arzt Orthopéadie
(ab 01.01.2015)

Dr. med. Monika Bohler, Chefarztin Frauenklinik

Dr. med. Manuela Brunner, Leitende Arztin Klinik flir
Chirurgie und Orthopéadie

Dr. med. John Essig, Chefarzt Klinik fur Andsthesie
(seit 01.11.2014), vorher Leitender Arzt (seit 01.04.2014)

Dr. med. Annett Franke, Leitende Arztin Klinik fiir Innere Medizin

Dr. med. Ursula Josten, Oberérztin Klinik flr Anésthesie
(bis 30.11.2014)

Dr. med. Michael Kathrein, Leitender Arzt Klinik fir Anasthesie

Dr. med. Katrin Kleinschmidt, Oberarztin Klinik fir Chirurgie
und Orthopadie (bis 31.10.2014)

Dr. med. Michael Kodsi, Chefarzt Klinik fiir Chirurgie
und Orthopadie

Dr. med. Frieder Koétzel, Leitender Arzt Klinik fir Anasthesie
(seit 01.11.2014), vorher Oberarzt

Manfred Miiller, Leitender Arzt Klinik fUr Innere Medizin

Dr. med. Martin Miiller, Leitender Arzt Klinik flr Innere Medizin
(seit 01.04.2014)

Dr. med. Dieter Neubauer, Oberarzt Frauenklinik

Dr. med. Matthias Schmid, Chefarzt Klinik flr Anésthesie
(bis 31.10.2014)

Dr. med. Alexander Schmoll, Facharzt Frauenklinik

Bernd Schneider, Oberarzt mbF Klinik fir Chirurgie und
Orthopadie (seit 01.11.2014)

Galina Schwarz, Oberarztin Klinik fir Innere Medizin
Viktor Schyrba, Leitender Arzt Frauenklinik

Dr. med. Bettina Steinmann, Oberarztin mbF Frauenklinik
Dr. med. Alexander Strehl, Leitender Arzt Orthopéadie
Synke Urban, Oberarztin Frauenklinik

Dr. med. Renato Waldburger, Chefarzt Klinik flr Innere Medizin

Sandra Baumgartner, Teamleiterin Chirurgie (seit 15.08.2014)
Susanne Forster, Teamleiterin Frauenklinik

Anna Gaccioli, Teamleiterin Chirurgie (bis 14.08.2014)
Samuel Gantenbein, Leiter Pflegedienst (seit 01.01.2015)
Barbara Laule, Teamleiterin Hebammen

Fabio Marinello, Teamleiter Medizin, IMCU, Notfallambulatorium

MTTB

Irene Bruderer, Teamleiterin Labor

Brigitte Engler, OP-Managerin & Koordinatorin (seit 01.09.2014)
und Leiterin MTTB (ab 01.01.2015)

Christoph Herzog, Teamleiter Physiotherapie

Olivera Kljajic, Teamleiterin Operationspflege (bis 31.01.2015)
Stefan Kuhimann, Leiter MTTB (bis 31.05.2014)

Nico Lorenz, Teamleiter Med.-Techn. Radiologie

Daniela Pankow, Teamleiterin Operationspflege (ab 01.02.2015)

Heiko Wittenberg, Teamleiter An&sthesie

Hotellerie & Immobilienmanagement

Markus Breu, Klichenchef
Gallus Seitz, Teamleiter Techn. Dienst

Erika Waldner, Teamleiterin Hauswirtschaft

Sekretariate / Rezeption

Barbara Bischof, Teamleiterin Sekretariat Klinik fir
Chirurgie und Orthopadie

Sandra Hax, Teamleiterin Rezeption
Sandra Jaggi, Teamleiterin Sekretariat Klinik fur Innere Medizin

Brigitte Lutz, Teamleiterin Sekretariat Frauenklinik

Rettungsdienst

Andreas Modes, Stutzpunkt-Leiter Heiden und Teufen



Dr. phil. Il Jiirg Nyfeler, COO a.i.
(ab 01.01.2015 in Personalunion und CEO SVAR)

Dr. med. Marion Bétschi, Leitende Arztin Klinik
fur Innere Medizin

Dr. med. Reinfried Brei, Leitender Arzt Klinik fir Anasthesie
Dr. med. Alexander Ewers, Oberarzt Klinik flr Chirurgie

Dr. med. René Fuhrimann, Chefarzt Klinik fir Chirurgie
(ab 01.07.2015)

Jana Grohmann, Spitalfacharztin Klinik fir Innere Medizin
(ab 01.04.2015)

Dr. med. Balz Héring, Leitender Arzt Klinik fir Innere Medizin

Yvonne Hilpertshauser, Spitalfacharztin Klinik fir Innere
Medizin (bis 31.08.2014)

Dr. med. Annett Hofmann, Leitende Arztin Klinik fiir Chirurgie
Dr. med. Stefanie Klemm, Oberarztin mbF Klinik fir Andsthesie
Jirgen Lerner, Leitender Arzt Frauenklinik (ab 01.04.2015)

Dr. med. Thomas Kuhn, Leitender Arzt Klinik fir Chirurgie

Dr. med. Roman Lassker, Oberarzt Klinik fur Chirurgie

Birgit Lewandowski, Leitende Arztin (bis 31.10.2014),
Cheféarztin Frauenklinik (seit 01.11.2014)

Tilo Marschke, Oberarzt Klinik flr Anésthesie
Dr. med. Christoph Michel, Chefarzt Klinik fir Andsthesie

Dr. med. Wolfgang Nagel, Leitender Arzt Klinik fir Chirurgie
(ab 01.02.2015)

Dr. med. Christof Nauer, Leitender Arzt Frauenklinik
Gernot-Martin Pfaff, Facharzt Frauenklinik (bis 30.04.2015)

Dr. med. Simon Ritter, Chefarzt Klinik fir Innere Medizin
(ab 01.05.2015)

Susanne Rémer, Spitalfachéarztin Frauenklinik (seit 01.10.2014)
Dr. med. Marcel Schibli, Chefarzt Klinik fir Chirurgie

Dr. med. Markus Schmidli, Chefarzt Klinik flr Innere Medizin
Timo Schmitter, Spitalfacharzt Klinik flr Innere Medizin

Harri Schwarz, Oberarzt mbF Kiinik fir Chirurgie

Dr. med. Frank Carlos Spickhoff, Chefarzt Frauenklinik
(bis 31.10.2014)

Dr. med. Peter Staub, Leitender Arzt Klinik flr Innere Medizin

Dr. med. Tanja Staub-Zahner, Leitende Arztin Klinik flir Innere
Medizin (seit 01.08.2014)

Mark Sutter, Oberarzt Klinik fUr Innere Medizin (seit 01.06.2014)

Dr. med. Bianca Umbehr, Oberéarztin Frauenklinik
(seit 01.02.2014)

Dr. med. Andreas Wiithrich, Oberarzt mbF Klinik fur Chirurgie

Bettina Ammann, Teamleiterin interdisziplinére Privatabteilung a.i.
Brigitte Brunke, Teamleiterin Notfallstation

Agnes Dénmez, Teamleiterin Onkologiepflege

Noima Dufour, Teamleiterin Medizin (seit 01.06.2014)

Andrea Gegenschatz, Leiterin Pflegedienst
(ab 01.04.2015 in Personalunion mit Leitung Direktion Pflege)

Ruth Hanselmann, Teamleiterin Tagesklinik

Regina Krump, Teamleiterin Frauenklinik und
Leiterin Pflegedienst a.i. (01.12.2014 bis 31.03.2015)

Petra Kuttel, Teamleiterin Chirurgie

Tino Miuller, Leiter Pflegedienst (bis 30.11.2014)

Daniela Palacio Sandoval, Teamleiterin Medizin (bis 31.05.2014)
Catherine Perren, Teamleiterin Hebammen

Romy Stacher, Teamleiterin Intensivpflege

Astrid Bergundthal, Leiterin MTTB (seit 01.07.2014)

Eva Bodenmann, Teamleiterin Labor (bis 28.02.2014)

Geert Deriks, Teamleiter Physiotherapie

Nicole Hody, Teamleiterin Med.-Techn. Radiologie

Hildegard Huser, Teamleiterin Med. Diagnostik

Simone Keller Ramirez Pereira, Teamleiterin Himodialyse
Stefan Kuhlmann, Leiter MTTB (bis 31.05.2014)

Andrea Meiers, Teamleiterin Anasthesie

Susanna Merz-Hubmann, Teamleiterin Labor (seit 01.01.2014)
Enisa Redzepi-Zaimi, Teamleiterin Operationspflege

Katja Wegner, Teamleiterin ZSVA

Ralph Hagen-Giopp, Kiichenchef

Bruno Kaufmann, Teamleiter Techn. Dienst

Sonja Schlapfer, Teamleiterin Hauswirtschaft (bis 31.08.2014)
Nicole Vetsch, Teamleiterin Hauswirtschaft (seit 01.09.2014)

Bernadette Dudli Richle, Teamleiterin Sekretariat Orthopédie
(seit 01.02.2014)

Manuela Eisenhut, Teamleiterin Sekretariat Klinik flr Innere Medizin

Sandra Kaufhold, Teamleiterin Sekretariat Klinik fir Chirurgie
(seit 01.06.2014)

Madeleine Wiirsch, Teamleiterin Sekretariat Frauenklinik

Myrtha Zweifel, Teamleiterin Sekretariat Klinik fir Chirurgie
(bis 30.06.2014)

Hanspeter Ziircher, Stltzpunkt-Leiter Herisau
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Vorsitz Betriebsleitung

Wohn- und Pflegezentrum (WP2)

Walter Lins, COO PZA (ab 01.01.2015 in Personalunion
mit Leiter Unternehmensentwicklung)

Arztlicher Dienst
Arztsekretariat, Sozialdienst und Therapien

Filip Cajkovski, Oberarzt Akutstation (01.07.2014 bis
31.03.2015)

Lilian De Cassai, Leitende Arztin Alterspsychiatrie

Dr. med. univ. Ulrich Gerstner, Oberarzt Therapiestation
(bis 31.01.2014)

Dr. med. Dr. rer. nat. Manuel Gold, Oberarzt Akutstation
(bis 31.08.2014)

Dr. med. univ. Martin Hansen, Oberarzt, EKT-Sprechstunde

Gabiriele Heiz, Psychologische Leiterin Entzugs-
und Therapiestation (seit 01.11.2014)

Ellen Karcher, Oberarztin Sozialpsychiatrischer Dienst

Nikolaos Klidonas, Oberarzt Entzugsstation
(bis 30.04.2014 resp. ab 01.05.2015)

Dr. med. Thomas Knecht, Leitender Arzt Forensik
Rita Paolucci, Teamleiterin Sekretariat
Dr. med. Hans Ulrich Preisig, Spitalfacharzt Therapiestation

Dr. med. Jan Eike Reuter, Leitender Arzt Therapiestation
und Entzugsstation (seit 01.09.2014), vorher Oberarzt

Monika Schiess, Leiterin Sozialdienst

Tanja Sonderegger, Leiterin Therapien (ab 01.05.2015)
Dr. phil. Maurizio Venturini, Leiter Psychologischer Dienst
Axel Weiss, MaHM, Chefarzt

Irene Wittau, Leiterin Therapien (bis 31.01.2015)

Barbara Zumstein, Teamleiterin Rezeption

Christian Bosch, Leiter WPZ

Gerolda Dvorak, Stationsleiterin, 1. OG

Stephan Grabe, Stationsleiter, 3. OG (t 31.01.2014)
Isabel Hiirlimann, Stationsleiterin, 3. OG (seit 01.10.2014)
Doris Rytz, Stationsleiterin, 2. OG (bis 31.12.2014)
Durgut Sulejmani, Stationsleiter, 2. OG (ab 01.01.2015)

Wohnheim / Arbeitstherapie / Beschaftigungsstatte

Stefan Mock, Leiter Wohnheim / Arbeitstherapie /
Beschéftigungsstatte

Marianne Niederer, Leiterin Gartnerei

Doris Stark, Leiterin Wohnheim

Pflege

Kouami Adadevoh, Stationsleiter Akutstation a.i.
(seit 01.12.2014)

Cornelia Bolliger, Stationsleiterin Entzugs- und Therapiestation
Francesca Freund, Co-Stationsleiterin Akut Psychogeriatrie
Thomas Jansing, Leiter Pflegedienst

Mirjam Kramer, Co-Stationsleiterin Akut Psychogeriatrie

Rita Lengsfeld, Leiterin Tagestreff

Esther Rhiner, Stationsleiterin Akutstation

Urs Stadeli, Stationsleiter Psychotherapiestation

Heike Silissemilch, Stationsleiterin Therapiestation

Hotellerie & Immobilienmanagement

Stana Gajica, Teamleiterin Hauswirtschaft
Hansueli Ramsauer, Teamleiter Techn. Dienst

Annagret Schlumpf, Kiichenchefin



Kader Zentrale Dienste

Direktion

Direktion Personalmanagement

Dr. phil. Il Jurg Nyfeler, CEO (ab 01.01.2015 in Personalunion
mit COO a.i. Spital Herisau)

Arztliche Direktion

Dr. med. Markus Schmidli, Arztlicher Direktor
(ab 01.01.2015 in Personalunion mit Chefarzt Klinik flr
Innere Medizin Spital Herisau bis 30.04.2015)

Sabine Schweiger, Leiterin Spitalapotheke

Direktion Pflege

Andrea Gegenschatz, Leiterin Direktion Pflege
(ab 01.04.2015 in Personalunion mit Leitung Pflegedienst
Spital Herisau)

Ursina Moser, Ressortleiterin Pflege/MTTB (bis 31.12.2014)

Direktion Finanzen & Services

Antja Fuhrer, Leiterin Finanz- und unternehmensweites
Controlling (ab 01.05.2015)

Maria Inauen, Leiterin Patientenadministration

Rodzester Kalinovic, Leiter Codierung

Matthias Kliebenschéadel, Leiter Informatik

Adalbert Kratschla, Leiter Zentraler Einkauf

Thomas Kiing, Leiter Direktion Finanzen & Services / Stv. CEO
Pasquale Raimondi, Leiter Rechnungswesen

Gerhard Winterer, Klinik-Projekt-Manager (seit 01.02.2014)

Gianna Di Cello, Leiterin Direktion Personalmanagement
(seit 01.09.2014)

Mia Eugster, Leiterin Personaldienst a.i. (bis 31.08.2014)

Maria-Armanda Ramos Pereira, Teamlgeiterin
Ausbildungsverantwortliche

Stabstellen

Rolf Arnold, CEO Support

Conny Brunschwiler, Direktionsassistentin

Nicole Graf Striibi, Leiterin Marketing & Kommunikation
lic. iur. HSG Daniela Ittensohn, Leiterin Rechtsdienst

Walter Lins, Leiter Unternehmensentwicklung
(ab 01.01.2015 COO PZA in Personalunion)

Thomas Tinner, Leiter Qualitdtsmanagement

Hotellerie & Immobilienmanagement

Denise Dalle Vedove, Leiterin Hotellerie &
Immobilienmanagement

Markus Kobelt, Leiter Bauten SVAR
Thomas Laubenberger, Leiter Technik SVAR

Barbara Tanner, Co-Leiterin Hotellerie &
Immobilienmanagement

Rettungsdienst

René Frei, Leiter Rettungsdienst SVAR

Kader Dienste
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Dr. med. Urs Amsler, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Janek Binek, Gastroenterologie, Konsiliararzt

Dr. med. Peter Bohi, Gynékologie und Geburtshilfe, Belegarzt
Dr. med. Marc Erismann, Rheumatologie, Konsiliararzt

Dr. med. Mischa Feigel, Viszeralchirurgie, Belegarzt
(ab 01.03.2015)

Dr. med. Frank Flémer, Radiologie, Konsiliararzt
(seit 01.04.2014)

Dr. med. et med. dent. Patrik Griindler, Kiefer- und
Gesichtschirurgie, Belegarzt

Dr. med. Andreas Herren, Plastische Chirurgie und
Handchirurgie, Belegarzt

Dr. med. Othmar Kehl, Innere Medizin, spez. Gastroenterologie,

Konsiliararzt

Dr. med. Ulrich Kraus, Wirbelsaulenchirurgie,
Belegarzt

Dr. med. Jan Krkoska, ORL, Belegarzt

Dr. med. Stephan Hans Kubat, Radiologie,
Konsiliararzt (bis 31.12.2014)

Dr. med. Philipp Lampe, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Daniel Meyer, Urologie, Belegarzt

Dr. med. Peter Meyer, Handchirurgie, Belegarzt (ab 01.03.2015)

Prof. Dr. med. Daniel Mojon, Ophthaimologie
und Ophthalmochirurgie, Belegarzt

Dr. med. Andreas Moser, ORL, spez. Hals- und
Gesichtschirurgie, Belegarzt

Dr. med. Thu Nguyen, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Roberto Noce, Kardiologie, Konsiliararzt

Prof. Dr. med. Florian Otto, Innere Medizin, spez. Hamatologie,

Konsiliararzt

Dr. med. Nassos Petrou, Radiologie, Konsiliararzt
(seit 01.11.2014)

Dr. med. Franz Réssler, ORL, Belegarzt

Dr. med. Katrin-Elisabeth Schimke, Endokrinologie,
Konsiliararztin

Dr. med. Felix Walter Schmidt, Radiologie, Konsiliararzt
(seit 01.01.2014)

Dr. med. Alexander Schmoll, Gyndkologie und Geburtshilfe,
Belegarzt

Dr. med. Dirk Schumann, Kinder- und Jugendmedizin
und P&diatrische Kardiologie, Konsiliararzt

Viktor Schyrba, Gynakologie und Geburtshilfe, Belegarzt
Dr. med. Christian Strittmatter, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Beatrice Sulmoni, Kinder- und Jugendmedizin,
Konsiliararztin

Dr. med. Mauro Sulmoni, Urologie, Belegarzt

Julius Unrau, Urologie, Belegarzt (seit 01.01.2014)

Dr. med. Kathleen Westphal, ORL, Belegérztin

Prof. Dr. med. Walter Wiesner, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Georgios Zografos, Kinder- und Jugendmedizin,
Konsiliararzt (bis 31.08.2014)



Dr. med. Urs Amsler, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Florian Bandhauer, ORL, Hals- und Gesichtschirurgie,
Belegarzt

Dr. med. Janek Binek, Gastroenterologie, Konsiliararzt

Dr. med. Manuel Brehm, Orthop&dische Chirurgie und
Traumatologie des Bewegungsapparates,
Belegarzt (seit 01.03.2014)

Dr. med. Rémy Chenevard, Kardiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Frank FlIdmer, Radiologie, Konsiliararzt
(seit 01.04.2014)

Dr. med. Christian Hobi, Urologie, Belegarzt

Dr. med. Ralph Hollmann, Plastische, Rekonstruktive
und Asthetische Chirurgie, Belegarzt

Dr. med. Sabine Horstmann, Neurologie, Konsiliararztin

Dr. med. Markus Koster, Orthopéadische Chirurgie und
Traumatologie des Bewegungsapparates, Belegarzt
(seit 01.03.2014)

Dr. med. Alexandra Kratschla, Gynakologie und Geburtshilfe,
Belegarztin

Dr. med. Ulrich Kraus, Wirbelsdulenchirurgie, Belegarzt
(bis 31.05.2014)

Dr. med. Stephan Hans Kubat, Radiologie, Konsiliararzt
(bis 31.12.2014)

Dr. med. Philipp Lampe, Radiologie, Konsiliararzt

Dr. med. Cornelius Lenggenhager, Urologie, Belegarzt
(bis 28.02.2014)

Dr. med. Daniel Meyer, Urologie, Belegarzt

Dr. med. Slavko Mirjanic, Kinder- und Jugendmedizin,
Konsiliararzt

Dr. med. Michéle Miiller, Kinderchirurgie, Belegarztin
Dr. med. Thu Nguyen, Radiologie, Konsiliararzt
Dr. med. Barbara Niiesch-Kempf, Handchirurgie, Belegéarztin

Dr. med. Nassos Petrou, Radiologie, Konsiliararzt
(seit01.11.2014)

Dr. med. Maurus Pfister, Innere Medizin, spez. Pneumologie,
Konsiliararzt (ab 01.04.2015)

Dr. med. Tobias Ritzler, Orthop&adische Chirurgie und
Traumatologie des Bewegungsapparates,
Belegarzt (seit 01.03.2014)

Dr. med. Franz Réssler, ORL, Belegarzt
Dr. med. Christian Rothermundt, Onkologie, Konsiliararzt

Dr. med. Kuno Schawalder, Chirurgie, spez. Gefasse,
Belegarzt

Dr. med. Katrin-Elisabeth Schimke, Endokrinologie,
Konsiliararztin

Dr. med. Dominik Schmid, Plastische, Rekonstruktive und
Wiederherstellungschirurgie und Chirurgie, Belegarzt

Dr. med. Felix Walter Schmidt, Radiologie, Konsiliararzt
(seit 01.01.2014)

Prof. Dr. med. Otto Schoch, Innere Medizin, spez. Pneumologie,

Konsiliararzt (bis 31.03.2015)

Dr. med. Tanja Staub-Z&hner, Nephrologie, Konsiliarérztin
(bis 31.07.2014)

Dr. med. Christian Strittmatter, Radiologie, Konsiliararzt
Dr. med. Ruedi Sutter, ORL, Belegarzt

Dr. med. Richard Traunecker, Kinder- und Jugendmedizin,
Konsiliararzt

Dr. med. Bianca Umbehr, Gynékologie und Geburtshilfe,
Belegérztin (seit 01.02.2014)

Dr. med. Richard Urscheler, Gynakologie und Geburtshilfe,
Belegarzt

Prof. Dr. med. Walter Wiesner, Radiologie, Konsiliararzt
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«Meine tagliche Yogapraxis ist mein Weg zur
inneren Ruhe und Ursprung meiner Energie und
meiner Balance. Yoga gibt mir eine M&glichkeit
aufzutanken und Kérper und Geist in Einklang
zu bringen. Dabei wird der Kérper gestarkt, und
ich lerne immer wieder aufs Neue mich, meine
Grenzen kennen und akzeptieren.»

Regina Krump, Dipl. Pflegefachfrau HF, Spital Herisau
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