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Fur eilige Leserinnen und Leser

Si e kdnnen am 8. Februar uber die Sanierung und Erweiterung
des kantonalen Spitals in Sursee abstimen. Der G osse Rat hat
zu di esem Zweck einen Kredit von rund 28 MIIionen Franken be-
willigt. Das Spital in Sursee (seit 1999 Teil des Kantonal en
Spitals Sursee-Wl husen KSSW wurde 1971-1975 erbaut. Die Ope-
rationsabteilung und di e Kiche sind heute stark sani erungsbe-
dirftig. Zudem missen fir di e anbul ante Betreuung der Patien-
ti nnen und Patienten geei gnete Untersuchungs- und Behandl ungs-
raune bereitgestellt werden, da sich die Zahl der Patientinnen
und Patienten, die anbul ant behandelt werden, seit den 70er-
Jahren nehr als verdoppelt hat.

Das Bauproj ekt sieht einen einstdckigen Anbau an das Spital
vor, in demdie neue Kiche untergebracht wird. An der Stelle
der alten Kiche i m Erdgeschoss des Behandl ungstraktes werden
di e Raune fir di e anbul ante Behandl ung, die Notfallstation und
di e Rontgenabteilung eingerichtet, wihrend di e Operationsraune
imersten Stock des Behandl ungstraktes an Ort reorganisiert
und saniert werden.

Rund zwei Drittel der Kosten des Projekts dienen dem Unterhalt
und der Werterhaltung des Spitals in Sursee, und zwar fur Ab-
tei l ungen und Spital funktionen, die mt Sicherheit auch in Zu-
kunft bendti gt werden. Der |aufenden Planung der kinftigen ne-
di zi ni schen Versorgung i m Kanton Luzern wird deshalb mt die-
sem Sani erungsproj ekt nicht vorgegriffen.

Der Gosse Rat stinme der Vorlage mt 77 gegen 15 Stinmren zu.
Der Regi erungsrat enpfiehlt den Stinmberechtigten das dringend

noéti ge, massvol | e Erneuerungsvor haben zur Annahne.



Abstimmungsfrage

Sehr geehrte M tblrgerinnen
Sehr geehrte M tblrger

Der Grosse Rat hat am 9. Septenber 2003 fir die Sanierung und
Erwei t erung des Kantonal en Spitals Sursee- Wl husen ei nen Kre-
dit von 27' 895' 000 Franken (Preisstand 1. Oktober 2002) bew | -

ligt.

Germtss § 39S Absatz 1c der Staatsverfassung unterliegen Be-
schl isse des Grossen Rates, wel che freibestinmbare Ausgaben
fdr einen bestinmen Zweck bew | ligen, bei einer Ausgabenhdhe
von nehr als 25 MIIlionen Franken der Vol ksabsti mmng.

Si e kdnnen deshal b am 8. Februar 2004 Uber den vom G ossen Rat
bew | [igten Kredit abstimren. D e Abstinmungsfrage | autet:

Wollen Sie dem vom Grossen Rat am 9. September 2003
bewilligten Kredit von 27'895'000 Franken fir die Sanierung und

Erweiterung des kantonalen Spitals in Sursee zustimmen?

Wenn Sie die Vorlage annehnen wol | en, antworten Sie auf die
Frage mt Ja. Wllen Sie sie abl ehnen, beantworten Sie die
Frage mt Nein.

Zu di eser Abstimungsvorl age unterbreiten wir | hnen i mFol gen-
den einen erl auternden Bericht und den Wortlaut des Dekrets
(S. 15).



Bericht des Regierungsrates

Das Spital in Sursee

1937 grundet en Ei nwohner genei nde, Birger genei nde und Kor pora-
ti onsgenei nde Sursee die Stiftung Bezirksspital Sursee. D ese
baute in den Jahren 1939 und 1940 ein Spital mt 100 Betten

Es wurde 1940 ero6ffnet und bis 1976 vomInstitut Bal degg be-
trieben. Das heutige Spital gebaude mt Behandl ungstrakt und
Bet t enhochhaus wurde in den Jahren 1971 bis 1975 erstellt und
i mJanuar 1976 in Betrieb genomen. Zu di esem Zei t punkt Uber -
nahm der Kanton Luzern die Tragerschaft des Spitals. Seit 1999
wird das Spital in Sursee zusanmen nmit dem Spital in Wl husen
al s Kantonal es Spital Sursee-Wl husen (KSSW unter einer Di-
rektion gefuhrt. Das KSSWstellt die nedizinische Gundversor-
gung fur ein Einzugsgebiet mt einer Bevdl kerung von rund

130' 000 Personen sicher

Das Spital in Sursee wurde in den |letzten Jahren betrieblich
und so weit noglich auch baulich | aufend den neuen Anforderun-
gen angepasst. Die Verwal tung wurde in das Personal haus ausge-
| agert. Das Personalrestaurant mt Cafeteria wirde erweitert
und saniert. Di e Patientenzimer wiurden renoviert und mt
Nasszel | en erganzt, auch die Gebarabteil ung und di e Physi ot he-
rapi e wurden erneuert. Im Gegensatz zum Bettenhaus ist jedoch

der Behandl ungstrakt mt den Qperationssal en sani erungsbedir f -

tig.

Das baul i che Konzept des Spitals in Sursee hat sich grundséat z-
lich bewdhrt. Als die anbul anten Behandl ungen jedoch stetig
zunahnen, wurde Anfang der 90er-Jahre klar, dass das bestehen-

de Raumangebot zu knapp i st.



Die Spitalplanung im Kanton Luzern

Die | etzte Spital pl anung des Kantons Luzern datiert aus dem
Jahr 1992. Seither hat sich i m Gesundheitswesen viel verdandert
(u.a. Inkrafttreten des Bundesgesetzes Uber di e Krankenversi -
cherung, KVG, am 1. Januar 1996), und weitere Veranderungen
(u.a. laufende KVG Revision I1) zeichnen sich ab. Wr haben
deshal b i m Februar 2003 das Gesundheits- und Sozi al depart enent
mt einer neuen Pl anung der nedi zi ni schen Versorgung i m Kanton
Luzern beauftragt. Alle Leistungsanbieter sollen in die Pl a-
nung mtei nbezogen werden, und der Versorgungsbedarf des Kan-
tons Luzern sow e der interessierten Nachbarkantone soll

ber icksi chtigt werden. Das Ziel ist eine wrksane,
zwecknéssi ge und wi rtschaftliche nedi zi nische Versorgung fur
di e Luzerner Bevdl kerung. Die G undversorgung, einschliesslich
der Erstversorgung in Notfallsituationen, nuss dabei in allen

Regi onen sichergestellt sein.

Das vorliegende Sani erungs- und Erweiterungsprojekt fur das
Spital in Sursee steht imEinklang mt der |aufenden Pl anung
der nedi zi ni schen Versorgung (Spital planung). Die gepl anten
Aus- und Unbauten di enen der sinnvollen Erneuerung der drin-
gend sani erungsbedirfti gen Bereiche. Damt kann der G undver -
sorgungsauftrag weiterhin erfiallt werden, und ein wrtschaft-
licher Betrieb ist gewdhrleistet. Das Spital in Sursee ist und
bl ei bt ein wichtiger Spital betrieb zur Gewdhrl ei stung der ne-

di zi ni schen Grundversorgung i m Kanton Luzern

Mangel des Spitals in Sursee

Operationsséle

Der Behandl ungstrakt des 1976 in Betrieb genommenen Spitals in

Sursee ist stark sani erungsbedirftig. Die Qperationsabteil ung
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mt vier Operationssalen und den zugehorigen Infrastrukturrau-
men befindet sich imersten Cbergeschoss. Deren bald dreissig-
j &hri ge haus- und nedi zi nt echni sche Ei nrichtungen (i nsbesonde-
re die Klim- und LUftungsanl agen) gentgen den heutigen Anfor-
derungen ni cht nehr und missen dringend ersetzt werden. Der

| nnenausbau der Operationssal e nmuss ebenfalls erneuert werden.

Auch die betrieblichen Abl &ufe und di e Raunme der Operati onsab-
tei l ung missen angepasst werden: Die heutige Trennung in einen
septi schen (nicht keinfreien) und ei nen aseptischen (keinfrei -
en) Operationsbereich macht getrennte Zugadnge und zusatzliche
Raum i chkeiten notig (Raune fidr Garderoben und Unrbettungen)
und die Bewirtschaftung ist infolge der raumichen Organisati -
on sehr personalintensiv. Ausserdemi st der septische Operati -
onssaal fur die notwendi ge universelle Nutzung zu klein. Die
Lager nbgl i chkeiten sind zudem zu eng benessen. H nzu komm,
dass die Aufenthaltsraume fir das Personal ausserhalb der Ope-
rati onszone |liegen, was nicht mehr den heutigen Hygi enebesti m

mungen entspricht.

Behandlungsraume

| nf ol ge des nedi zi ni schen Fortschritts haben sich die Patien-
tenzahlen in den letzten 30 Jahren von der stationaren zur am
bul anten Versorgung hin verlagert. D ese Verlagerung fand in
der ganzen Schwei z statt, was nedi zi ni sch und vol kswirtschaft -
lich sinnvoll ist. ImJahr 1976 wurden am KSSW 4193 Pati enti n-
nen und Patienten stationar und rund 7000 anbul ant behandel t.

| m Jahr 2002 behandelte man 4559 Patientinnen und Patienten
stationar und rund 15 000 anbul ant. Das heisst, vor allemdie
Zahl der anbul ant behandelten Patientinnen und Patienten ist
stark angestiegen. Damt haben sich die Anforderungen an die
Betri ebsorgani sati on und das Raunangebot gegeniber den 70er-
Jahren entschei dend verandert. Das Lei stungsangebot in Sursee

und Wl husen (KSSW wurde zwar entsprechend den nedi zi ni schen
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Er f orderni ssen und in Ubereinstimung nmt der , Spital planung
1992 um di e Bereiche Othopéadie, Uologie, Onkologie und Ra-
di ol ogi e erganzt. Das Spital in Sursee besitzt heute jedoch
kei ne geei gneten Raune fiur di e anbul ante Behandl ung von Pati -
entinnen und Pati enten. Di e Konsultationen finden ohne die

ent sprechende Infrastruktur in den Buros der Arztinnen und
Arzte, in den verschi edensten Behandl ungsr&aunmen und in der
Notfallstation statt. Die |langen Wege und di e schl echte Auf-
findbarkeit der im Gebdude verteilten Behandl ungsraune sind
weder den Patienten noch dem Personal |anger zumutbar und ver-

unnmbgl i chen sinnvol | e Betriebsabl auf e.

| m gepl anten Anbul at ori um sol | en zum ei nen di e Patientinnen
und Patienten, die dem Spital durch die Hauséarztinnen und
-arzte zugew esen werden, untersucht und behandelt werden. Zum
andern werden in di esen Raunen di e Nachkontrol |l en und - behand-
 ungen von Spital patientinnen und -patienten stattfinden. Mt
der besseren Einrichtung und Anordnung der Raune fiur die anbu-
| ant e Behandl ung werden im Spital in Sursee keine zuséatzlichen

Lei st ungen angebot en.

Was hei sst anbul ante Behandl ung?

Bei der anbul anten Behandl ung werden Patienti nnen und Pati en-
ten in einer Klinik untersucht, behandelt oder gepflegt, ohne
dass dazu ein Bett in einer Pflegestation bendtigt wird. Der
Aufenthalt in der Klinik dauert weniger als 24 Stunden und er-
folgt in der Regel auf Zuweisung durch frei praktizierende
Arztinnen und Arzte. Das Gegenstiick zur anbul anten Behandl ung
i st die stationdre Behandl ung, bei der die Patientinnen und
Patienten fur nmehrere Tage in eine Klinik auf genommen werden
und ein Bett auf einer Pflegestation bel egen.

Kiche

Di e beiden fast dreissigjahrigen Kichen an den Spital stand-
orten Sursee und Wl husen missen saniert werden. Viele Gerate

und Maschi nen nilssen demmachst ersetzt werden, ebenso di e hau-
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stechni schen Ei nrichtungen. Auch die Anforderungen an die Hy-
gi ene sind gestiegen. Chne entsprechende Massnahnen ist die
Auf recht erhal tung des Ver pfl egungsbetri ebes gefahrdet. Der Be-
trieb von zwei Kichen an zwei Standorten ist zudem personal -
intensiv und teuer. Neu sollen die beiden Kichen zusanmenge-
fahrt werden. In Sursee ist eine noderne Produktionskiche und
in Wl husen ei ne kl ei ne Aufbereitungskiche geplant. I m Ver-
gleich zu einer Sanierung der zwei bestehenden, traditi onellen
Kichen konnen so die Investitions- we auch die Betriebskosten
gesenkt werden

(Die Kosten von rund 1 MIlion Franken fur die Aufbereitungs-
kiche in Wl husen werden nicht Uber das Dekret, Uber das Sie
absti nmen koénnen, sondern Uber das ordentliche Budget finan-

ziert.)

Das Sanierungs- und Erweiterungsprojekt

Das Sani erungs- und Erweiterungsproj ekt bertcksichtigt die be-
triebliche und bauliche Struktur des bestehenden Spital gebau-
des und erl aubt ei ne etappenwei se Sani erung unter Aufrecht-
erhaltung des Spital betriebs. Der Erweiterungsbau schliesst
als L-form ger Baukorper an die Westseite des Behandl ungstrak-
tes und an die Nordseite des Restaurants an. Er unschliesst so
ei nen Kkl ei nen I nnenhof und tritt nur eingeschossig in Erschei -
nung. Der Erweiterungsbau ist als Massivbau in Stahl beton ge-
pl ant. Seine Grdsse und sei ne Konstruktion erlauben bei Bedarf
ei ne spatere Aufstockung umweitere CGeschosse. Der Erweite-

rungsbau dient als neuer Wrtschaftstrakt des Spitals.

Die Operationsabteilung bleibt an i hrem zentralen Standort im
ersten Cbergeschoss des Behandl ungstraktes. Die Abteilung mt
den vier Operationsséalen wrd jedoch neu organisiert und bau-

lich den heutigen Anforderungen angepasst.
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Durch di e Ausl agerung der Kiche in den neuen Wrtschaftstrakt
kann i m Erdgeschoss des Haupt gebdudes Raum f ir nedi zi ni sche
Ker nf unktionen wie Notfall, anbul ante Behandl ung und Rdnt gen
geschaf fen werden. Der Standort dieser Raunme im Erdgeschoss
des Spital gebdudes ist patientenfreundlich und betrieblich

i deal .

Fur die seel sorgerischen Bedirfnisse soll ein passender Raum

ei ngerichtet und ausgestattet werden.

Di e bestehende, sanierungsbedirfti ge Kiche wird aus dem Spi -

t al haupt gebaude i n den neuen Wrtschaftstrakt ausgel agert. Das
Bet ri ebskonzept sieht fir die beiden Spital standorte Sursee
und Wl husen ei ne genei nsane Produkti onskiiche in Sursee vor.

Di e Spei senherstellung und di e neue Kiche werden nach dem
Cook- and-chi |l | - System gepl ant. Darunter versteht nman ein Pro-
duktionsverfahren, bei demdi e Speisen gekocht und anschli e-
ssend sofort auf 4° Cel sius gekihlt werden. Die gekuhlten

Spei sen werden erst unmttel bar vor der Spei senausgabe an die
Klienten wi eder erwarnt. ,Cook-and-chill*“ ernbglicht eine

zei t unabhangi ge Spei senherstellung und somt eine wirtschaft-
liche Betriebsfihrung. Die Qualitat der Speisen ist im Ver-
gleich mt den heutigen Produktionsverfahren gleichwertig. D e
Spei senverteilung erfolgt in Sursee Uber einen neuen Versor-
gungslift direkt auf die Stationen und durch die Auslieferung
an di e Aussenstationen in Wl husen und an weitere Abnehner
(z.B. an ,Seeblick, Haus der Pflege und Betreuung”). D e Spei-
sen werden zwei- bis dreimal taglich mt einem Kl einl astwagen

nach Wl husen transportiert.

| m neuen Wrtschaftstrakt sind neben der Produktionskiche alle
Lager- und Techni krdunen, der neue Warenunschl agpl atz sow e
di e Garagen fur die Anbul anz- und Betri ebsfahrzeuge unterge-
bracht.
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Die Anlieferung von Gitern und di e Entsorgung von Schrut z-
wasche, Kehricht und anderemist heute am Spital Sursee uber
den abgesenkten Erschliessungshof schlecht gel 6st. Neu wrd
di e Ver- und Entsorgung uUber eine ebenerdige Anlieferung auf
der Westseite des neuen Wrtschaftstraktes und einen zusatzli -
chen Versorgungsaufzug organisiert. Die Ver- und Entsorgungs-
wege wer den durchgehend von den Patienten- und Publi kunswegen
getrennt.

Der Wrtschaftstrakt wird neu via die Spital- und di e Seeh&u-
sernstrasse erschl ossen. So kann der Verkehr besser fliessen,
und di e untbersichtliche Ei nmindung in die Spital strasse wird

von den Zufahrten entl astet.

Terminplan

Der Term nplan sieht vor, imJahr 2004 mt der Ausfthrungspl a-
nung und i mJahr 2005 mt den Bauarbeiten zu begi nnen. Der Um
bau und die Erweiterung erfolgen aus betrieblichen G inden

et appenwei se. In der ersten Etappe wird der Anbau des Wrt -
schaftstraktes mt der Kiche, der neuen Ver- und Entsorgung
und den Garagen gebaut. In der zweiten Etappe kdnnen der Ein-
bau des Anbul atoriunms imfrei gewordenen Erdgeschoss sow e der
Urbau der Operationsabteilung i mersten Obergeschoss gl eich-
zeitig realisiert werden. Fur den | aufenden Operationsbetrieb
wi rd wahrend di eser Unbauphase ein Provisoriumerstellt. D e

gesant e Bauzeit betragt rund drei Jahre.

Kosten

Di e Sani erung des Behandl ungstraktes und die Erweiterung mt
dem Kichenneubau am kantonal en Spital in Sursee kosten 27,895

M1 lionen Franken. Ungefdhr zwei Drittel der gesanten Anl age-
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kosten sind werterhaltende Unterhaltsmassnahnen zur Aufrecht -

erhaltung des Spital betriebs in Sursee.

Durch di e Zusamenl egung der bei den Kichen des Kant onal en Spi -
tals Sursee- Wl husen KSSW konnen di e | auf enden Betri ebskosten
verm ndert werden. Die jahrlichen betrieblichen M nderkosten
betragen durchschnittlich 400" 000 bis 500’ 000 Franken (Perso-
nal kosten). Die Stellenreduktion erfol gt i mRahnmen der ordent-
I i chen Personal fluktuation und durch interne Urbeset zungen i n-
ner hal b der Projektdauer von nehreren Jahren. | m Operations-
bereich und bei der anbul anten Behandlung ist mt keinen we-
sentlichen Veranderungen der | aufenden Kosten zu rechnen. D e
kurzeren Wege fir die Dienstleistungserbringung und die Ver-
besserung der Infrastruktur ernbglichen aber optimle Be-

tri ebsabl d&ufe und ei ne bessere Patientenversorgung.

Die Beschlisse des Grossen Rates

I m Gossen Rat war man sich einig, dass 30 Jahre nach der Er-
O0f f nung Sani erungs- und Moder ni si erungsmassnahnmen am Spital in
Sursee noétig sind. Besonders der Erneuerungsbedarf in den Ope-
rationssal en und in der Kiche war unbestritten. Das Baupro-

j ekt, das die Auslagerung der Kiche in einen Anbau und die

Ei nri chtung ei nes Anbul atoriunms i m Erdgeschoss des Behand-

| ungstraktes vorsieht, fand deshal b grossnmehrheitlich Zustim
mung. Einzig die SVP-Fraktion verlangte di e Rickwei sung der
Vor |l age an den Regi erungsrat, weil sie sich strikte gegen den
Ausbau des anbul anten Bereichs in o6ffentlichen Spitéalern
stellt. Daneben gab di e Cook-and-chill-Mthode der geplanten
genei nsanen Produktionskiche fur die Spitéaler Sursee und Wl -
husen zu reden, teils wegen des zusatzlichen Transport auf-
wands, der entsteht, teils wegen der Speisenproduktion, teils

wegen der Stellen, die in Wl husen verl oren gehen werden. In
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di esem Zusanmmenhang wur de vereinzelt auch ei ne Zunahnme des

Verkehrs rund umdas Spital in Sursee beflrchtet.

Di e Haupt di skussi on drehte sich aber um die Frage, ob der Aus-
bau bei der anbul anten Behandl ung der i m Gang befindlichen Lu-
zerner Spital planung vorgreife und ob deshalb bis zum Ab-

schl uss dieser Planung mit dem Vor haben zugewartet werden
sollte. Die grosse Mehrheit des Rates erachtete ein Zuwarten
far fal sch und unnétig, und zwar hauptsachlich aus drei G Un-
den: Erstens seien zwei Drittel der Kosten reine Unterhalt sko-
sten fur Spital abteilungen, wel che bestinm erhalten bleiben
wer den. Zwei tens sei di e anbul ante Behandl ung heute in vielen
Fallen an die Stelle der stationaren Behandl ung getreten, was
medi zi ni sch und vol kswirtschaftlich sinnvoll sei. Drittens sei
auch kei ne Konkurrenzi erung der Hausarztinnen und -arzte zu
bef Grchten, da auch ei ne anbul ante Behandl ung i m Spital nur
stattfinde, wenn die Hauséarztinnen und -arzte die Patientinnen
und Patienten dem Spital zuweisen. Die Mehrheit der Ratsmt-
gl i eder kam zum Schl uss, dass es sich beimvorliegenden Pro-

j ekt wei tgehend um ei n Vor haben zur Werterhaltung und nmassvol -
| en Modernisierung des Spitals in Sursee handelt. Der Lei-
stungsauftrag des Spitals werde durch das Projekt nicht gean-
dert, die Leistungen wirden nicht ausgeweitet, und die

| auf ende Spital pl anung werde deshal b durch das Vorhaben ni cht
behi ndert.

In der Schlussabstimung stimte der G osse Rat der Sanierung
und Erweiterung des Spitals in Sursee mt 77 gegen 15 Stinmen

ZU.
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Empfehlung des Regierungsrates

In Ubereinstimmung nmit der Mehrheit des Grossen Rates enpfeh-
len wir | hnen, sehr geehrte M tblUrgeri nnen und Mtbirger, dem
Kredit von 27' 895' 000 Franken fir die Sanierung und Erweit e-

rung des kantonalen Spitals in Sursee zuzusti mren.

Luzern, 18. Novenber 2003

| m Nanen des Regi erungsrates
Der Schul t hei ss: Mrkus Dirr

Der Staatsschrei ber: Vi ktor Baunel er
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Abstimmungsvorlage

Dekret

Uber einen Sonderkredit fur die Sanierung
und Erweiterung des Kantonalen Spitals
Sursee-Wolhusen (KSSW) in Sursee

vom 9. September 2003

Der Grosse Rat des Kantons Luzern,
nach Einsicht in die Botschaft des Regierungsrates vom 3. Juni 2003,
beschliesst:

1. Dem Projekt fur die Sanierung und Erweiterung des Kantonalen Spitals
Sursee-Wolhusen (KSSW) in Sursee wird zugestimmt.

2. Der erforderliche Kredit von 27 895 000 Franken (Preisstand 1. Oktober 2002)
wird bewilligt.

3. Die Aufwendungen werden dem Konto 61.10 belastet.
4. Das Dekret unterliegt der Volksabstimmung.

Luzern, 9. September 2003

Im Namen des Grossen Rates
Der Prasident: Réto Camenisch
Der Staatsschreiber: Viktor Baumeler
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