KANTON

LUZERN

Beitrags- und Beteiligungscontrolling

Faktenblatt

Zustandiges Departement
Federfihrende Dienststelle
Ansprechperson
Faktenblatt erstellt von

Datum

Entwicklungen

Wichtige Entwicklungen
bis Ende 2017

Zukinftige Entwicklungen

Basisinformationen

Rechtsform

Art der Beteiligung

Revisionsstelle

Rechnungslegungsstandard

2301/113 2008 5/Formular Fact-Sheet

Luzerner Kantonsspital

| Gesundheits- und Sozialdepartement GSD

 Dienststelle Gesundheit und Sport

' David Dirr / Hanspeter Vogler

' David Dirr / Hanspeter Vogler

112.12.2017

Im Juni 2017 konnte der Neubau des Zentrums fir Not-
fall /Intensivmedizin in Betrieb genommen werden.

Siehe auch Jahresbericht LUKS

Die Nachhaltigkeit einer guten operativen Gewinnerzie-
lung wird angestrebt.

In den nachsten 10 bis 15 Jahren sind Neubauten von
Gber 1 Mia. Franken geplant. Der Neubau fir die Not
fall- und Intensivmedizin konnte bezogen werden, die
Planungsarbeiten fir die Osterweiterung sowie Wolhus-
en sind am laufen.

Siehe auch Jahresbericht und Eignerstrategie LUKS

Offentlich rechtliche Anstalt mit eigener Rechtspersonlich-
keit

Finanziell: Ja
Einsitznahme: 1 Beisitz

| Ernst & Young

| Gesamtes SwissGAAPFER Regelwerk




Art und Umfang der Beteiligung

Art des Gesellschaftskapitals

Hohe des Gesellschaftskapitals

Beteiligungsquote

Stimmenanteil *

Wesentliche eigene Beteiligungen
des Unternehmens

Risikobewertung

Risiken

Uber die Hauptrisiken gesehen: In welche
Risikokategorie wirden sie die Beteiligung
eingliedern?

Begrindung

Verénderung Risikokategorie zum Vorjahr

Massnahmen

' Dotationskapital

in Franken (per Ende 2017): 354'666'265
in Franken (per Ende 2016): 354'666'265

Anteil Kanton in Prozent (per Ende 2017): 100
Anteil Kanton in Prozent (per Ende 2016): 100

1 Beisitz

- Sterilog AG, luzern, Anteil 21,25 %
- MIL Holding AG 90 %
-ZIGG Jobs AG 22,2%

Bei schlechtem Geschaftsgang oder zu niedriger Basera-
fe sind die Gewinnrickfihrung und/oder die Investitions-
fahigkeit gefahrdet. Unklar sind die finanziellen Folgen
des Tarmed-Tarifeingriffs durch den Bundesrat fir das
LUKS. Seit 2015 hat das LUKS keine genehmigten Tarife

mit tarifsuisse.

A

Bei schlechtem Geschaftsgang oder zu niedriger Basera-
fe sind die Gewinnrickfihrung und/oder die Investitions-

fahigkeit gefchrdet.

=

Jahrliche Prifung der Jahresberichte durch den Regie-
rungsrat, regelmassiger Austausch zwischen Spitalrats-
prasident, Direktor sowie der GSD Departementsleitung,
Verabschiedung der Immobilienstrategie durch den Re-
gierungsrat, Prifung der Jahresrechnung durch externe
Revisionsfirma seit Geschdftsjahr 2016.

* Falls Einsitznahme im strategischen Leitungsorgan (Beispiel: Statistikrat, Spitalrat, Verbundrat, Verwal-

fungskommission etc.)
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Erfolgsrechnung (in Mio. Fr.)

Zahlen 2017 liegen vor: 2014 2015 2016 2017
Erirag (mit gepriften Zahlen 2017) . 8526 884,4 | 92272 Q43,7 ‘
Aufwand [mit gepriften Zahlen 2017 . 800,1 | 8396 | 8894 | 9077 |

Entwicklung Finanzzahlen

Gewinn/Verlust Der Gewinn konnte leicht gesteigert werden. Um die
anstehenden Investitionen bewdltigen zu kdnnen ist das
LUKS auf einen Gewinn angewiesen.

Aufwand /Ertrag Der Umsatz steigt vor allem durch Leistungssteigerung
und durch hohere Fallgewichte. Der Aufwand hat sich
im Vergleich zum Erfrag leicht unterproportional erhéht.

Darlehen und Birgschaften vom Kanton

Art der Finanzierung  keine

Hohe der Finanzierung 0

Zahlungsstrome 2016 und 2017 zwischen Kanton und Beteiligung -
Sicht Kanton (in Mio. Fr.)

2016 2017
Einnahmen | 24,0 ‘ 23,0
Ausgaben | 181,0 | 193,1
Strategische Leitungsorgane
Personelle Veranderungen 2017 Neuwahl Hanspeter Kiser per 01.01.2017

Neuwahl Dr. Ulrich Fricker per 01.01.2017

Austritt Dr. Beat Viller per 31.12.2017

Neuwahl Dr. Ulrich Fricker per 01.01.2018 als Prasi-
dent

Neuwahl Prof. Giatgen A. Spinas per 01.01.2018

Kantonsvertretungen | Beisitz lic. iur. Hanspeter Vogler [beratende Stimme)
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Strategie

Strategische Ziele gemass B9 - Ein Spital fir alle Standorte (standortibergreifende
Angebote und Fihrungsmodelle anstreben).

- Den Spitalverbund mit dem Kanfon Nidwalden aus-
bauen. Eine umfassende, medizinische Versorgung
fur die Luzerner Bevolkerung auf hohem Niveau ge-
wadhrleisten. Betreffend Wirtschaftlichkeit, Qualitéit
und Arbeitsplatzatiraktivitat soll das Kantonsspital zu
den fihrenden Spitdlern und Kliniken der Schweiz

z&hlen.
Anderung des strategischen Ziels | nein
Stand der Umsetzung | auf Kurs
Massnahmen | keine

Einschatzung '8

luzern, 31.Dezember 2017
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