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EDITORIAL

Der Wandel fordert

uns alle

Ein chinesisches Sprichwort sagt: Wenn
der Wind des Wandels weht, bauen die
einen Schutzmauern und die anderen
WindmUhlen. Die Schutzmauern fir
offentliche Spitdler sind mit der Einfih-
rung der neuen Spitalplanung und -finan-
zierung gefallen. Die Spitdler sind mehr
denn je gefordert, sich auf ihre Kernkom-
petenzen zu konzentrieren, ihre Struktu-
ren und Prozesse zu optimieren und
verstarkt Kooperationen einzugehen.

Auch das Spital Mannedorf splrt den
rauer gewordenen Wind. Der Kosten-
druck ist seit der Einfiihrung von Swiss-
DRG merklich gestiegen und neue medi-
zinische Angebote in der Region
verstdrken den Wettbewerb. Sich dabei
nicht gegen den Wind zu stellen, sondern
dessen Kraft zu nutzen, setzt ein Umden-
ken in der Spitalfihrung und bei den
Mitarbeitenden voraus. Es ist ein Sys-
tem- und Kulturwandel nétig und diese
Reformen brauchen Zeit. So haben wir
2013 unsere Strategie konkretisiert und
die Organisations- und Flihrungsstruk-
tur weiterentwickelt. Nun sind wir daran,
die internen Abldufe auf die neuen Rah-
menbedingungen auszurichten und die
Kommunikation nach innen und aussen
zu verstarken. Gleichzeitig wollen wir die
bestehenden Kooperationen weiterent-
wickeln und neue Partnerschaften auf-
bauen. Nur so kdnnen wir uns im kompe-
titiven Umfeld als verldsslichen Partner
positionieren.

Der Wandel im Gesundheitswesen for-
dert und beschaftigt uns. Aber im Zen-
trum unserer Arbeit stehen immer noch
unsere Patientinnen und Patienten.

Dass ihr Wohlergehen und ihre Zufrie-
denheit flir uns hochste Prioritat haben,
haben unsere Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter im vergangenen Jahr ein-
dricklich bewiesen. Denn sie haben
trotz vieler organisatorischer und per-
soneller Veranderungen sichergestellt,
dass unsere Patientinnen und Patienten
stets die beste medizinische Behand-
lung, Pflege und Betreuung erhalten.
Damit leisteten sie einen wertvollen
Beitrag zu einem positiven Geschafts-
jahr 2013.

Wir mochten den unermudlichen Ein-
satz unserer Mitarbeitenden flir unsere
Patientinnen und Patienten und fir eine
gualitativ hochstehende medizinische
Grundversorgung am rechten Zirich-
seeufer mit diesem Geschaftsbericht
honorieren: Die Bilder im Geschaftsbe-
richt zeigen neun Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter des Spitals Mannedorf bei
ihrer tdglichen Arbeit. Sie zeigen unsere
Mitarbeitenden voller Konzentration,
Hingabe und Engagement - immer im
Dienste unserer Patientinnen und Pati-
enten.

Daflr stehen wir ein - heute und in
Zukunft.

Herzliche Griisse

Beatrix Frey-Eigenmann
Prdasidentin des Verwaltungsrates

Der Kostendruck ist

seit der Einfuhrung

von SwissDRG merklich
gestiegen und neue
medizinische Angebote
in der Region verstarken
den Wettbewerb. Sich
dabei nicht gegen den
Wind zu stellen, sondern
dessen Kraft zu nutzen,
setzt ein Umdenken in
der Spitalfihrung und
bei den Mitarbeitenden
voraus.
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(v.l.n.r.) Markus Weibel, Walter Wittmer, Daniel Schoch, Beatrix Frey-Eigenmann, VR-P&sidentin,
Simon Hammerli, Urs Saxer, Rudolf Kissling

Gemeinsam schaffen

wir Mehrwert

Mit dem neuen Spitalplanungs- und
-finanzierungsgesetz und der Einflih-
rung von SwissDRG hat im Gesund-
heitswesen eine neue Zeitrechnung
begonnen. Kostendruck, Wettbewerb
und stetig steigende Qualitatsanforde-
rungen zwingen die Spitdler, sich klar
zu positionieren und auf ihre Kernkom-
petenzen zu konzentrieren. Mit der
Umwandlung in eine AG hat das Spital
Mannedorf gute Rahmenbedingungen
erhalten, um rasch und flexibel auf
diese Entwicklungen reagieren zu
kdénnen.

Weiterentwicklung der
Organisation

Die neuen Rahmenbedingungen erfor-
dern eine konsequente Ausrichtung
der Strukturen und Prozesse auf eine
qualitatssichernde und wirtschaftliche
Leistungserbringung. Dies machte in
der Spitalleitung und im Spitalbetrieb
teilweise tiefgreifende Veranderun-
gen notig. Dass solche Reformen bei
den Mitarbeitenden Unsicherheiten
auslésen, ist nicht ungewdhnlich, muss
aber ernst genommen werden. Nach
personellen Veranderungen in der Spi-
talleitung hat der Verwaltungsrat des-

halb beschlossen, den Reformprozess
zu entschleunigen und breiter abzustit-
zen. Ausserdem haben wir uns fir eine
Spitalleitung entschieden, bei der alle
Chefdrzte, die Pflege, Spezialstationen,
Human Resource Management sowie
Finanzen und Dienste vertreten sind.
Dem CEO als Vorsitzendem der neun-
kopfigen Spitalleitung kommt in diesem
Gremium eine zentrale Rolle zu, um die
Organisation handlungs- und entschei-
dungsfahig zu gestalten. Beat Straub-
haar hat diese Funktion im Marz 2013
interimistisch dbernommen und Ralph
Baumagartner abgeldst, der im Februar
das Spital verlassen hat.

Mehrwert fur
Patientinnen und
Patienten

Wahrend die ersten Monate stark
gepragt waren durch interne Veran-
derungen, stand die zweite Halfte des
Jahres im Zeichen der Konsolidierung
und Weiterentwicklung. Der Strategie-
prozess, der 2012 aufgegleist worden
ist, wurde aktiv vorangetrieben und
das Leistungsangebot weiterentwickelt
und konsequent an die Bedirfnisse der
Bevdlkerung in unserer Region ange-



passt. So haben wir beispielsweise den
Notfall reorganisiert, um unsere Patien-
tinnen und Patienten rascher der geeig-
neten Behandlung zufihren zu kénnen.
Einen weiteren Schwerpunkt haben wir
bei der Optimierung der vielfdltigen
Arbeitsprozesse und der Kommunika-
tion gesetzt.

Ein wichtiger Schritt war die Inbetrieb-
nahme des neuen Behandlungstrakts im
August 2013. Mit dem Neubau schaffen
wir fur Patientinnen und Patienten, aber
auch fur unsere Mitarbeitenden und die
Belegdrztinnen und -darzte einen deutli-
chen Mehrwert.

Mit ausgewdhlten
Partnern zur integrierten
Gesundheitsversorgung

Um unser Leistungsangebot abzurunden
und eine integrierte Versorgung in der
Region zu gewahrleisten, wollen wir in
Zukunft noch starker mit ausgewdhlten
Partnern zusammenarbeiten. So konn-
ten wir 2013 die Zusammenarbeit mit
bestehenden  Kooperationspartnern
vertiefen, neue Kooperationsmodelle
andenken und verschiedene neue Bele-
ger flir unser Spital dazugewinnen. Auch
die Zusammenarbeit mit den Hausarz-
tinnen und -drzten wurde gepflegt und
soll weiterentwickelt werden.

Ausgeglichenes
Ergebnis

Wahrend die Patientenzahlen im ambu-
lanten Bereich leicht angestiegen sind,
verzeichnete das Spital Mannedorf bei
den stationdren Patientinnen und Pati-
enten einen Rickgang. Insgesamt konnte
der Umsatz um 2.4 Prozent gesteigert
werden. Die hohen Investitionen und die
noch nicht in allen Bereichen optimier-
ten Fallkosten fihrten zu einem ausge-
glichenen Ergebnis. Nach einem durch-
zogenen ersten Halbjahr konnten die
Patientenzahlen in der zweiten Jahres-
halfte deutlich gesteigert werden. Dies
war nur moglich dank dem sehr grossen
Einsatz unserer Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter. Die Entwicklung zeigt, dass
wir auf dem richtigen Weg sind. Wir sind
Uberzeugt, dass wir mit unserer strate-
gischen Ausrichtung sowie der Einfih-
rung eines konsequenten Prozess- und

Projektmanagements noch effizienter
und wirtschaftlicher werden kénnen, um
die fur die Entwicklung des Spitals not-
wendige Rentabilitdt zu erreichen.

Mit Weitblick in die
Zukunft

Das Spital Mannedorf will auch in
Zukunft durch seine ambulanten und
stationdren Leistungen tberzeugen. Wir
wollen fir die Bevdlkerung in der Region
nicht nur das Spital erster Wahl sein,
sondern auch der kompetente Partner
fur alle Fragen rund um die Gesundheit.
Diese Zielsetzung ist ambitids und wird
uns auch in den kommenden Jahren
fordern. Wir sind aber Gberzeugt, dass
wir 2013 eine solide Basis fiir eine erfolg-
reiche Zukunft des Spitals Mannedorf
legen konnten. Zudem haben wir mit Dr.
Stefan Metzker einen neuen CEO gewin-
nen kénnen, der sowohl drztliches Know-
how als auch viel Erfahrung im Manage-
ment von Kliniken mitbringt. Er hat am
1. Marz 2014 Beat Straubhaar abgeldst,
der das Spital in einem herausforder-
dern Jahr mit Weitsicht, Erfahrung und
Feingeflhl wichtige Schritte weiterge-
bracht hat.

Der Verwaltungsrat dankt allen Mitarbei-
tenden und der Spitalleitung, die sich im
vergangenen Jahr trotz schwieriger
Rahmenbedingungen engagiert und
kompetent flr das Wohlergehen unserer
Patientinnen und Patienten eingesetzt
haben.

Auch unseren Patientinnen und Patien-
ten, den zuweisenden Arztinnen und
Arzten, den Gemeindebehdrden und der
Bevdlkerung mochten wir fir das unge-
brochene Vertrauen und grosse Inter-
esse, das sie unserem Spital entgegen-
bringen, herzlich danken.

Wir sind uns der Verpflichtung bewusst,
die dieses Vertrauen mit sich bringt, und
setzen alles daran, dass wir auch in
Zukunft zum Wohlergehen und zur
Zufriedenheit der Bevdlkerung in unse-
rer Region beitragen.

Die zweite Jahres-
halfte stand im Zeichen
der Konsolidierung

und Weiterentwicklung.
Der Strategieprozess
wurde vorangetrieben
und das Leistungsange-
bot weiterentwickelt und
auf die Bedurfnisse der
BevoOlkerung in unserer
Region abgestimmt.
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Bei einem Gesamtumsatz
von CHF 98.4 Mio.
belduft sich das Jahres-
ergebnis nach Steuern
2013 auf CHF 164 558.
Durch die neue Spital-
finanzierung wirken

sich die Investitionen in
unseren Neu- und Ausbau
direkt auf das Betriebs-
ergebnis aus.
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Wir haben eine gute Basis fur
die Zukunft geschaffen

Das Jahr 2013 war ein
wichtiges Jahr fur das
Spital Mannedorf.

Mit einem Gewinn von
CHF 164 558 und knapp
36 000 stationdren und
ambulanten Patientinnen
und Patienten erreichten
wir im zurtckliegenden
Geschaftsjahr ein ausge-
glichenes Ergebnis.

Das Spital Mannedorf schliesst das
Geschaftsjahr 2013 mit einem Gewinn
von CHF 164 558 ab. Das ist in Anbe-
tracht der aktuellen Rahmenbedingun-
gen ein zufriedenstellendes Ergebnis.
Der Gesamtertrag konnte um rund
CHF 2 Mio. gesteigert werden, und dies
trotz eines Rickgangs im Bereich der
stationdren Falle.

Das Jahresergebnis muss vor dem Hin-
tergrund der neuen Spitalfinanzierung
betrachtet werden: Seit der Einfiihrung
der schweizweit einheitlichen Fallpau-
schalen ist jedes Spital fir seine indivi-
duelle Investitionsplanung verantwort-
lich - mit allen daraus resultierenden
Konseguenzen. Die Investitionen, die das
Spital momentan mit dem Neu- und
Ausbau tatigt, wirken sich deshalb direkt
auf das Betriebsergebnis aus. Der Neu-
und Ausbau ist jedoch eine notwendige
und lohnende Investition in die Zukunft
des Spitals Mannedorf als verlasslicher
und moderner Gesundheitsversorger
der Region.

2013 verzeichneten wir im stationdren
Bereich 7036 Falle, was einem Riickgang
um 3.7 Prozent entspricht. Ambulant
wurden 0.6 Prozent mehr Leistungen fir
Behandlungen und Untersuchungen
generiert. Mit dem Rlckgang im statio-
ndren Bereich und einer Steigerung der

ambulanten Tatigkeit widerspiegeln die
Zahlen den allgemeinen Trend hin zur
ambulanten Behandlung.

Rund ein Drittel der Patientinnen und
Patienten sind zusatzversichert. Die
Steigerung um 2.9 Prozent ist vor allem
auf die halbprivat Versicherten zurick-
zufihren. Dieses Ergebnis zeigt, dass
sich die Bemihungen des Spitals,
Dienstleistungen auf hohem Niveau zu
erbringen, gekoppelt mit der einmaligen
Lage der Patientenzimmer mit direkter
Seesicht ausgezahlt haben. Unsere Pati-
entinnen und Patienten verbrachten im
Durchschnitt 5.31 Tage im Spital Man-
nedorf. Das ist gegenidber Vorjahr eine
leichte Erhdhung. Dieses Ergebnis ist
auf die hohere «Fallschwerey zuritickzu-
fhren.

Gemeinsam
weiterkommen

Dass das Spital Mannedorf trotz der
Turbulenzen Anfang 2013 mit einem
ausgeglichenen Ergebnis das Jahr
abschliesst, war nur mdglich dank dem
grossen Einsatz aller Mitarbeitenden
und dem Willen, gemeinsam die offenen
Fragen anzugehen. Gerade im Personal-
bereich sind wir wichtige Schritte weiter-
gekommen. Im April wurde die Arbeits-
gruppe (AG) Visio ins Leben gerufen als
Antwort auf die Kritik der Mitarbeiten-
den an der Spitalfihrung. Die AG Visio
setzte sich aus Mitarbeitenden der ver-
schiedenen Bereiche wund Kliniken
zusammen und hatte den Auftrag, auf-
zuzeigen, was getan werden muss, damit
die Zusammenarbeit und Kommunika-
tionim Arbeitsalltag verbessert werden
kann. Das Ziel war klar: Konfliktsituatio-
nen wie jene von Anfang 2013 sollen
kiinftig vermieden werden.

Aus der intensiven Zusammenarbeit
wdhrend mehrerer Monate entstand ein
Katalog mit 53 Massnahmen zu den The-
men Flhrungsverhalten, Unternehmens-
kultur, Konfliktmanagement, Kommuni-
kation, Personalerhalt und -gewinnung.
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Die Einsetzung der AG Visio und deren
interdisziplindre Zusammenarbeit zei-
gen den Richtungswechsel auf, welchen
das Spital Mannedorf im vergangenen
Jahr vollzogen hat. Die Zusammenarbeit
Uber die Bereichs- und Klinikgrenzen
hinweg und eine offene interne Kommu-
nikation stellen das Fundament dieser
neuen Kultur dar. So entstand eine Basis
des Vertrauens, auf der wir nun auf-
bauen kénnen.

Neuerungen fiur das
Personal

2013 wurde in enger Zusammenarbeit
mit der Personalkommission ein neues
Personalreglement erarbeitet. Auch die
Berufsverbdnde SBK, VSAO und VPOD
wurden bei der Vernehmlassung mitein-
bezogen. Daraus entstand ein arbeitneh-
merfreundliches Personalreglement,
welches neu fur alle Berufsgruppen im
Spital gqilt. Das Reglement trat per
1. Januar 2014 in Kraft.

Erste Bauetappe erfolgreich
abgeschlossen

Einen Hohepunkt des Berichtsjahres
bildete die Eréffnung und Inbetrieb-
nahme der ersten Etappe des neuen
Behandlungstraktes am 5. August 2013.
Auf vier Geschosse verteilt finden sich
darin vier Operationssadle, der Aufwach-
raum, die interdisziplinare Notfallstation,
die Apotheke sowie Logistikraume. Das
Herzstlick des neuen Behandlungstrak-

LAUGHTWITES |

tes bilden die vier Operationssdle. Sie
sind mit modernster Technik ausgeris-
tet und setzen damit neue Standards.

Der Umzug und die Inbetriebnahme des
Behandlungstraktes verlangten von
allen Mitarbeitenden viel Flexibilitat und
Engagement. In den zwei Wochen vor
der Inbetriebnahme fihrte ein interdis-
ziplindres Team umfassende Tests durch,
um sicherzustellen, dass alle Abldufe und
Gerate einwandfrei funktionierten.

Die Bauphase ist noch nicht abgeschlos-
sen. Direkt im Anschluss an die Inbe-
triebnahme begannen die Arbeiten fir
die zweite Etappe. Im Herbst wurde der
alte Behandlungstrakt abgebrochen. Bis
im Sommer 2015 entsteht dort der
zweite Teil des Behandlungstraktes, der
die neue Notfallstation beherbergen wird.

Wichtige Kooperationen

Gebaut wird aber auch auf der anderen
Seite des Spitals Richtung Zirich. Dort
entstehen in Zusammenarbeit mit Hirs-
landen eine Radiotherapie und ein Park-
haus fur Patienten, Besucher und Mitar-
beitende. Hirslanden baut im Baurecht
auf dem Geldande des Spitals. Mit der
Radiotherapie erganzen wir unser onko-
logisches Angebot und kénnen seit dem
1. April 2014 unseren Patientinnen und
Patienten eine umfassende Behandlung
in unmittelbarer Néhe bieten: onkologi-
sche Chirurgie, medikamentdse Therapie
und Radiotherapie. Neben der Koopera-
tion mit der Privatklinikgruppe Hirslan-
den haben wir auch unsere Zusammen-

(v.l.n.r.)

Christoforos Stoupis
Margaret Husler
Jorg Wydler

Beat Straubhaar, CEO a.i.
Sven Staender

Georg Schulthess
Christopher Bertrand
Sandra Hafeli
Andreas Mika

Liliane Kraljevic

Knapp 36 000 Patien-
tinnen und Patienten
vertrauten 2013 auf die
kompetente und per-
sonliche Beratung und
Behandlung unserer
Fachspezialisten.
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Wir haben vieles in
die Wege geleitet und
gemeinsam eine gute
Basis geschaffen fur
die Zukunft.
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arbeit mit externen Partnern im
neurologischen Bereich verstarkt. Seit
dem 1. Januar 2013 betreiben vier Fach-
arzte die Praxis Neurologen am Zirich-
see im Spital Mannedorf.

Die Zusammenarbeit mit der Praxis
Uroviva haben wir weiter ausgebaut:
Seit Sommer 2013 ist der Operationsro-
boter DaVinci in Mannedorf im Einsatz.
Der Roboter erlaubt es, Operationen in
den Bereichen Urologie und Gyndkologie
praziser und schonungsvoller durchzu-
flhren.

Qualitatsdenken
verinnerlichen

Qualitat wird im Spital Ménnedorf gross-
geschrieben. Seit 1999 beteiligt sich
unser Spital an spezifischen Messpro-
grammen zur Kontrolle und Verbesse-
rung der Qualitat unseres Angebots und
unserer Dienstleistung. 2013 fand die
Uberpriifung des Qualitatslabels HQua-
lity statt. Wir haben die Rezertifizierung
mit einem sehr guten Ergebnis bestan-
den. Als Trager dieses Labels verpflich-
ten wir uns zu einem ausserordentlichen
Betreuungsstandard und zu gehobenen
Hotellerie-Dienstleistungen fir unsere
zusatzversicherten Patientinnen und
Patienten. Die Rezertifizierung ist Besta-
tigung flr unsere stetigen Bemihungen
um Weiterentwicklung unserer Dienst-
leistungen, aber auch Ansporn, die Qua-
litat in unserem Spital und dadurch die
Zufriedenheit unserer Patientinnen und
Patienten noch weiter zu steigern.

Berichte aus den
Kliniken und Instituten

Klinik fur Medizin

Die Klinik fur Medizin hat ihren Auftrag
zur breiten, medizinischen Versorgung
der Bevdlkerung erflllt und sich 2013
wiederum als kompetenter und zuverlas-
siger Grundversorger in der Region
erwiesen. Wir haben unsere Spezialisie-
rung auf die medizinischen BedUrfnisse
der dlteren Bevdlkerung vertieft und
unser Angebot in der Neurologie weiter
ausgebaut. In der Pneumologie und
Kardiologie konnten wir die ambulante
Rehabilitation etablieren.

Unser Onkologie Zentrum bietet seit
2008 ambulanten Patientinnen und
Patienten umfassende onkologische
Abklarungen und Beratungen sowie
medikament®se Therapie. Seit der Eroff-
nung hat sich das Onkologie Zentrum
stetig weiterentwickelt, damit wir unsere
Patientinnen und Patienten stets auf
dem neusten Stand der Wissenschaft
beraten und behandeln kdnnen.

Institut fUr Radiologie

Das Institut fir Radiologie hat die diag-
nostischen Dienstleistungen 2013 weiter
ausgebaut und im August die Vakuum-
biopsie der Brust eingeflihrt. Mit dieser
minimalinvasiven Methode kann die
Diagnose bei Brustkrebs weiter verbes-
sert und gleichzeitig die Belastung fir
die Patientin reduziert werden. Damit
reiht sich das Spital Mannedorf in den
Reigen der Spitdler mit den modernsten
Diagnoseverfahren ein.

Fast zeitgleich wurde der Magnet-Reso-
nanz-Tomograph (MRI) auf die neueste
Technologie aufgeristet. Rund um den
Magneten, das Herzstick des MRI, wur-
den starkere Gradienten und neue Spu-
len eingebaut. Damit verkirzt das neue
Gerat die Untersuchungszeit und liefert
noch exaktere Bilder, was eine noch
genauere Diagnose ermdglicht.

Mit diesen zwei Neuerungen und der
standigen Weiter- und Fortbildung der
Mitarbeitenden ist das Institut fir Radio-
logie auf dem neusten Stand der Wissen-
schaft. Entsprechend hoch ist das Ver-
trauen in unsere Spezialisten. Im
Berichtsjahr wurden 5876 Patientinnen
und Patienten untersucht - das ist im
Vergleich zum Vorjahr eine Zunahme um
3.7 Prozent.

Institut fur Anasthesie
und Intensivmedizin

Die Inbetriebnahme des neuen Behand-
lungstraktes im August 2013 stellte eine
grosse Herausforderung fur die Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter des Instituts
fir Andsthesie und Intensivmedizin und
diverser anderer Abteilungen und Berei-
che dar. Alle Ablaufe, Handlungen und
mdglicherweise eintretenden Situatio-
nen mussten simuliert werden, um zu



prifen, ob auch in der neuen Umgebung
alles funktioniere. Es wurden die ver-
schiedensten Tests und technischen
Prifungen durchgefihrt, damit ab der
ersten Minute die volle Sicherheit
gewadhrleisten werden kann.

Ein weiterer wichtiger und erfreulicher
Schritt war die ISO-Zertifizierung des
Rettungsdienstes. Mit der Einfihrung
des  Qualitatsmanagementsystems
nach der ISO-Norm 9001:2008 wurden
die Strukturen und Organisationsleitli-
nien eindeutig festgelegt, die Verant-
wortlichkeiten klar definiert und vor
allem auch Arbeitsabldufe verbessert.

Klinik far Chirurgie

Mit der Inbetriebnahme der neuen Ope-
rationssale im August 2013 begann fir
die Klinik fir Chirurgie eine neue Ara.
Die vier Operationssdle sind mit
modernster Technik ausgeristet. Dank
der integrierten Steuerung kann der
Operateur die Gerate muihelos Uber
einen Touchscreen-Monitor bedienen.
Dadurch wird er in seinem Arbeitsfluss
nicht gestért und die volle Aufmerksam-
keit gehdrt der Patientin oder dem
Patienten. Die neuen Operationssale
setzen auch neue Standards fur die Chi-
rurginnen und Chirurgen: Die beweqgli-
chen Apparaturen kdnnen individuell
eingestellt werden und verbessern damit
die Ergonomie flir den Operateur.

Mit der Inbetriebnahme hielt auch ein
neues Videokonferenzsystem Einzug in
Mannedorf. Neu kdnnen Experten via
Tablet-Computer live zur Operation
zugeschaltet werden. Diese Offnung des
Operationssaales erlaubt es, ohne gros-
sen Aufwand und unabhangig von Ort
und Zeit Zweitmeinungen einzuholen.
Dies kommt einem Paradigmenwechsel
im Operationssaal gleich und bedeutet
flr unsere Patientinnen und Patienten
eine noch hodhere Sicherheit und Quali-
tat der Eingriffe.

Klinik fir Gyndkologie und
Geburtshilfe

2013 war ein erfreuliches Jahr fir die
Klinik fir Gynakologie und Geburtshilfe:
456 Kinder erblickten im Spital Manne-
dorf das Licht der Welt. Das sind 20 mehr

als im langjahrigen Durchschnitt. Davon
wurden Uber 70 Prozent auf natdrliche
Weise geboren. Damit weist das Spital
Mdnnedorfeinedertiefsten Kaiserschnitt-
raten im Kanton Zurich auf. Und dies gilt
auch fur Zwillingsgeburten: Von den neun
Zwillingspaaren, die in Mannedorf das
Licht der Welt erblickten, waren vier
erfolgreiche Spontangeburten.

In der Urogynakologie haben wir unser
Angebot fir Frauen mit Beckenboden-
problemen weiter ausgebaut und unsere
Spezialisten haben 650 Beratungen
im urogynakologischen Ambulatorium
durchgefihrt. Im vergangenen Jahr
haben wir zudem unsere Kompetenzen
im Bereich Senologie weiter ausgebaut
und unsere Patientinnen mit der Diag-
nose Brustkrebs werden neu von einer
Breast Care Nurse betreut und begleitet.

Ausblick

2013 war ein wichtiges Jahr fir uns. Wir
haben in verschiedenen Bereichen eine
gute Grundlage geschaffen, auf der wir
nun aufbauen kénnen. Gleichzeitig dir-
fen wir nicht ruhen und muissen rasch
und flexibel auf Veranderungen im
Gesundheitswesen reagieren. Zentral
ist, dass wir die vielen Veranderungen
der vergangenen Monate konsolidieren
kénnen und zugleich unser Leistungsan-
gebot im Sinne der Bedlrfnisse unserer
Patientinnen und Patienten weiterentwi-
ckeln.

Eine wichtige Aufgabe wird sein, dass wir
ein solides finanzielles Fundament schaf-
fen, um Zukunftsinvestitionen tatigen zu
kénnen. Dazu braucht es eine gezielte
Investitionsplanung. Auch werden wir
uns mit unseren Prozessen auseinander-
setzen und das spitalweite Prozessma-
nagement ausbauen. Damit méchten wir
nicht nur die Behandlungskette fur
unsere Patientinnen und Patienten wei-
ter verbessern, sondern auch fir unsere
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ein
attraktives Arbeitsumfeld schaffen. Nur
so kénnen wir unserem hochgesteckten
Ziel, namlich fir die Bevdlkerung der
Region das Spital erster Wahl zu sein,
einen wichtigen Schritt naher kommen.

Die interdisziplindre
Zusammenarbeit

und eine offene

und transparente
Kommunikation sind
das Fundament unserer
Unternehmenskultur.
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Wir sind in jedem
Lebensabschnitt
fUr unsere Patientinnen
und Patienten da.







Wir stellen die
medizinische Grundversorgung
in der Region sicher -
von der medizinischen
Erstversorgung bis
zur Nachbehandlung oder
Rehabilitation.







: -
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-

Wir sind immer am
Puls des Geschehens:

Mit regelmassigen Fort-
und Weiterbildungen und den
modernsten Geraten behandeln
und betreuen wir unsere
Patientinnen und Patienten
auf dem neusten
Stand des Wissens.









Wir stehen immer im Dienste
unserer Patientinnen und
Patienten: im Operationssaall,
am Spitalbett, in der Klche
oder am Bildschirm.
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ORGANIGRAMM

(Stand 31.01.2014)

CEO

Marketing & Unternehmens-
Kommunikation entwicklung
M. Meyer M. Tschappat

Beat Straubhaar a.i.
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Direktionsassistenz
T. Mésching
N. Raab

Human Resource
Management
C. Bertrand

Finanzen & Dienste
(CFO)
A. Mika

Pflege
S. Hafeli a.i.

OP-Management &
Spezialstationen
L. Kraljevic

Institut fir
Radiologie
Dr. C. Stoupis

Inst. fir Andsthesie &
Intensivmedizin
PD Dr. S. Staender

Klinik fiir Gynakologie &
Geburtshilfe
Dr. M. Hisler

Klinik fiir Medizin
Prof. Dr. G. Schulthess

Klinik fiir Chirurgie
Dr. J. Wydler
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VR, SL, KADERARZTINNEN UND -ARZTE

Verwaltungsrat

Beatrix Frey-Eigenmann, lic. rer. publ.
HSG, Prasidentin

Simon U. Hdmmerli, dipl. Ing. ETH,
lic. oec. HSG

Prof. Dr. med. Rudolf Kissling

Prof. Dr. iur. Urs Saxer

Daniel Schoch, lic. iur.

Markus Weibel, dipl. Arch. ETH
Walter Wittmer, lic. oec. publ.

Spitalleitung

Beat Straubhaar, Spitaldirektor a.i.
Jorg Wydler, Chefarzt Chirurgie
Georg Schulthess, Chefarzt Medizin
Margaret Husler, Chefarztin
Gynakologie und Geburtshilfe
Christoforos Stoupis, Chefarzt
Radiologie

Sven Staender, Chefarzt Andsthesie
und Intensivmedizin

Liliane Kraljevic, Leiterin OP-
Management und Spezialstationen
Sandra Hafeli, Leiterin Pflege a.i.
Andreas Mika, Leiter Finanzen und
Dienste

Christopher Bertrand, Leiter Human
Resource Management

Arztliches Kader

Klinik far Chirurgie

Chefarzt
Dr. med. Jorg Wydler

Stv. Chefarzt/Leiter Traumatologie
Dr. med. Marco Di Lazzaro

Leitende Arztin/Leitende Arzte
Dr. med. Barbara Freitag

Dr. med. Peter Sandera

Dr. med. Adrian Schwaller

Oberdrzte/Oberarztin

Dr. med. Markus Huber

Dr. med. Matthias Christoph Kdsters
Dr. med. Jessica Schlapfer

Dr. med. Christian Michelitsch

Dr. med. Benjamin Wagner

Klinik fir Gynakologie
und Geburtshilfe

Chefarztin
Dr. med. Margaret Husler

Stv. Chefarzt
Dr. med. Stefan Zachmann

Kaderarzt
Dr. med. Christoph Gschwind

Oberérztinnen

Dr. med. Isabella Bernasconi

Dr. med. Kerstin Blickenstorfer
Dr. med. Tatiana Georgi

Dr. med. Margarethe Rossmanith

Klinik fur Medizin

Chefarzt
Prof. Dr. med. Georg Schulthess

Stv. Chefarzt/
Leiter Gastroenterologie
Dr. med. Peter Jaklin

Leitende Arzte

Dr. med. Thilo Heimes

Dr. med. Karim Alexander Shaikh
Dr. med. Christoph Tuor

Kaderarzt Medizin (Angiologie)
Prof. Dr. med. Felix Mahler

Oberdrzte/Oberarztin
Dr. med. Fabio Mondin
Dr. med. Mile Vidovic
Dr. med. Katja Woitzek
Dr. med. Roger Wanner

Onkologie Zentrum

Leitende Arztin/Leitender Arzt
Dr. med. Cornelia Droge

Dr. med. Adrian Dubs

Onkologie Zentrum Oberarzt
Dr. med. Andreas Hochstrasser

Institut fur Anasthesie
und Intensivmedizin

Chefarzt
PD Dr. med. Sven Staender

Leitende Arztin/Leitender Arzt
Dr. med. Katharina Marquardt
Dr. med. Othmar Werner

Oberérztinnen/Oberéarzte
Dr. med. Elisena De Conno
Braunschweig

Dr. med. Ursula Diener

Dr. med. Wojciech Faron

Dr. med. Christoph Meier
Dr. med. Ursula Payern

Dr. med. Marcel Scherrer
Dr. med. Elektra Schobinger

Notfall

Leitende Arztinnen
Dr. med. Anouk Chuffart
Dr. med. Vera Stucki

Institut fUr Radiologie

Chefarzt
Dr. med. Christoforos Stoupis

Stv. Chefarzt
Dr. med. Christos Loupatatzis

Oberarztinnen

Dr. med. Astrid Simeria

Dr. med. Tamara Strautz
Dr. med. Maria Triantafyllou
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BELEG- UND KONSILIARARZTINNEN UND -ARZTE

Belegdrztinnen/
Belegarzte

Gynékologie/Geburtshilfe

Dr. med. Corinne Berli-Fritsch,
Stafa

Dr. med. Giordana Beutler, Meilen
Dr. med. Neziha Cengic, Zirich

Dr. med. Veronika Dombi,
Hombrechtikon

Dr. med. Richard Firpasz, Wetzikon
Dr. med. Karin Kéhler, Kiisnacht

Dr. med. Sonja Laube, Stdfa

Dr. med. Rahel Meier, Hombrechtikon
Dr. med. Maja Rohrbach, Mannedorf
Dr. med. Mirko Simovic, Stafa

Dr. med. Erhard Stager, Rapperswil

Handchirurgie

Dr. med. Nicole Badur, Rati

Dr. med. Peter E. Bleuler, RUti

Dr. med. Markus Strickler, Zurich
Dr. med. Regula Umbricht, Zurich
Dr. med. Hans Zaugg, Zlrich

ORL, Hals- und Gesichtschirurgie

Dr. med. Hannes Domeisen, Rapperswil
Dr. med. Daniel Rusterholz, Meilen

Dr. med. Martin Scherler, Meilen

Orthopéadie/Wirbels&dulenchirurgie
Dr. med. Marcel Jud, Rapperswil

Dr. med. Eva Kraus, Rapperswil

Dr. med. Jilali Rhiati, Zurich

Dr. med. José Romero, Zirich

Dr. med. Matthias Rubeli, Stafa

Dr. med. Markus Ruhli, Zirich

Dr. med. Michael Scharlig,
Hombrechtikon

Dr. med. Alberto Schneeberger, Zirich
Dr. med. Christoph Spormann, Zirich
Dr. med. Ulrich Steiger, Zirich

Plastische und Wiederherstellungs-
chirurgie

Dr. med. Dominik Feindegen, Zollikon
Dr. med. Regula Umbricht, Zirich
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Urologie

Dr. med. Jochen Binder, Mannedorf
Dr. med. Aron Cohen, Mannedorf

Dr. med. Nadia Engel, Winterthur

Dr. med. Thomas Sautter, Winterthur
Dr. med. Christian Schmidt,
Winterthur

Dr. med. Urs Straumann, Winterthur

Viszeral- und Thoraxchirurgie
Dr. med. Thorsten Carstensen,

Rapperswil

Dr. med. Othmar Schéb, Zirich

Konsiliararztinnen/
Konsiliararzte

Dermatologie

Dr. med. Elisabeth Toszeghi, Erlenbach

Endokrinologie
Dr. med. Stephan Suter, Mdnnedorf

Infektiologie
Dr. med. Balthasar Leuzinger,
Erlenbach

Kardiologie
Dr. med. René Maire, Médnnedorf

Dr. med. Kurt Schneider, Zirich

Nephrologie/Dialyse
Dr. med. Claudia Kell, Mannedorf

Neurologie

Dr. med. Estelle Amann, Neurologische

Praxis am Spital Mannedorf

Dr. med. Celia Kako, Neurologische
Praxis am Spital Mannedorf

Dr. med. Sven Richter, Neurologische
Praxis am Spital Mannedorf

Dr. med. Judit Sartorius, Neurologische

Praxis am Spital Mannedorf

Pneumologie/Allergologie/
Immunologie
Dr. med. Christoph Leser, Rapperswil

Psychiatriezentrum Mannedorf PZM
Dr. med. Christian Weber, Mannedorf

Rheumatologie
Dr. med. Cord von Restorff, Mannedorf
Dr. med. Miguel Caravatti, Wetzikon
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PATIENTENSTATISTIK
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Kinder erblickten im

Spital Mannedorf das Licht
der Welt. Darunter befanden
sich 9 gesunde Zwillingspaare.

Patientenaustritte, Aufenthaltsdauer, Kostengewicht (CMI)

Stationdre Patientinnen und Patienten 2012-2013

Kliniken Austritte Pflegetage ¢ Aufenthalt in Tagen ¢ Kostengewicht (CMI)
(SwissDRG Version 1.0)

2012 2013 2012 2013 2012 2013 2012 2013

Chirurgie 3102 2925 15 346 14 824 495 5.07 0.9406 0.9729
Medizin 2787 2688 16 155 17164 5.80 6.39 0.8606 0.8722
Gynakologie 517 520 1927 1978 3.73 3.80 0.7645 0.8062
Geburtshilfe 446 447 2133 1801 4.78 4.03 0.6971 0.7270
Total ohne Sduglinge 6 852 6 580 35 561 35767 5.19 5.44 0.8789 0.9008
Sauglinge 452 456 1796 1621 3.97 3.55 0.2582 0.2476
Total mit Sduglingen 7 304 7 036 37 357 37 388 5.11 5.31 0.8405 0.8595

Mit der neuen Spitalfinanzierung werden ab dem Jahre 2012 neu der Eintritt- und der Austrittstag als ein Pflegetag gezahlt.
Zusatzlich werden neu Félle mit einem Wiedereintritt innert 18 Tagen als ein Fall gezahlt.
Die Zahlen der Vorjahre wurden entsprechend der neuen Zdhlweise angepasst.
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PATIENTENSTATISTIK

Entwicklung stationdre Patientinnen und Patienten (inkl. Sauglinge)

2009 2010 2011 2012 2013
Austritte 7 358 7 469 7577 7304 7036
Pflegetage 41404 42300 40673 37357 37 388
¢ Aufenthalt in Tagen 56 5.7 5.4 5.1 5.3
Austritte in % *100% 101.5% 103.0% 99.3% 95.6%
Pflegetage in % *100% 102.2% 98.2% 90.2% 90.3%

Basis 2009: *100%

120%
100%
80%
60%

40%
20%

0%
2009 2010 201 2012 2013

Mit der neuen Spitalfinanzierung werden ab dem Jahre 2012 neu der Eintritt- und der Austrittstag als ein Pflegetag
gezahlt. Zusatzlich werden neu Falle mit einem Wiedereintritt innert 18 Tagen als ein Fall gezahlt. Die Zahlen der

Vorjahre wurden entsprechend der neuen Zahlweise angepasst.

Patientinnen und Patienten nach

Versicherungsklasse

2012 2013
Privat (Excellence) 12.7% 12.4%
Halbprivat (Advanced) 18.1% 19.5%
Allgemein 69.2% 68.1%
Entwicklung Intensivstation
2009 2010 201 2012 2013
Patienten 626 673 710 753 668
Pflegetage 1449 1479 1458 1610 1549
Beatmungstage 350 485 419 382 402
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PATIENTENSTATISTIK

Ambulante Patientinnen und Patienten

2012 2013
Chirurgie 8 471 7 991
Medizin 7232 7504
Gynakologie und Geburtshilfe 2932 3272
Radiologie inkl. CT 5668 5876
Labor, Blutspende, Funktionslabor 1732 1699
Physiotherapie 1056 1049
Erndhrungs- und pflegerische Beratungen 578 595
Sprechstunden Anédsthesie, Cheférzte, Leitende Arzte 913 792
Total 28 582 28778

108%

106%

104%

2009 2010 201 2012 2013 102%

Ambulante Falle 27 919 28523 29557 28582 28778 100%

Ambulante Fallein% 100.0% 102.2% 105.9% 102.4% 103.1% 98%

2009 2010 2011 2012 2013
[

+2.7%

/

15 555 646 Taxpunkte

Unsere ambulanten Leistungen

konnten wir im Vergleich zum
Vorjahr um 2.7 Prozent steigern.
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Entwicklung Notfallstation

2009 2010 2011 2012 2013
Notfdlle Ambulant 6903 7313 7670 7 646 8218
Notfalle Stationar 3732 3924 4086 3924 3698
Notfalle Total 10 635 11237 1756 11570 11916
Entwicklung Rettungsdienst

2009 2010 201 2012 2013
Patiententransporte 2576 2632 2744 2747 2729
Kilometer 64489 66400 82907 71510 70463

I (
70 463 km

16000
14000
12000
10000
8000
6000
4000
2000
0

2009 2010 2011 2012 2013

2800
2750

2700
2650
2600
2550
2500 ]
2450

2009 2010 2011 2012 2013

Pl

)

N

Unser Rettungsdienst legte

70 463 Kilometer zuruck - damit sind
unsere Rettungssanitater fur unsere
Patientinnen und Patienten 1.7x um

die Welt gefahren.
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PERSONALSTATISTIK, AKTIONARE, VERGUTUNG

Personalstatistik

2012 2013
Beschaftigte Stellen Beschéftigte Stellen
Arztinnen und Arzte 91 86 92 81
Pflegepersonal 358 257 352 250
Medizintechnik und Therapie 81 61 85 65
Gastronomie, Hausdienst und Technik 100 84 13 93
Administration und Anderes 120 90 132 94
Total 750 578 774 583
Davon in Ausbildung 51 38 61 38
Davon fir Nebenbetriebe 30 20 30 19
800
700
600
500
400
300
2009 2010 2011 2012 2013 T
Mitarbeitende 714 708 725 750 774 00
Stellen 546 541 570 578 583 0
2009 2010 2011 2012 2013
Aktiondre Spital Mannedorf AG
Anteile in % Einwohner
Erlenbach 7% 5308
8.4% %
Herrliberg 9% 6159 9%
Hombrechtikon 9.8% 8 327
20.5%
Kiisnacht 11.2% 13 485 ‘ 9.8%
Mannedorf 14.7% 10 473
Meilen 19.4% 12 994
1.2%
Stafa 20.5% 13 866
Uetikon 8.4% 5931 19.4%
147%
Vergiatung

Der Verwaltungsrat bestand am 31. Dezember 2013 aus-
schliesslich aus nicht exekutiven Mitgliedern. Die Gesamt-
vergltung des Verwaltungsrates entlang des gdltigen Ent-

schadigungsreglements betrug CHF 218 288.

Die Spitalleitung bestand zum 31. Dezember 2013 aus 10 Mit-
gliedern, deren Basissalar ohne Bertcksichtigung der medizi-

nischen Honorare summarisch CHF 2 228 985 betrug.
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Bilanz per 31. Dezember

31.12.2013 31.12.2012

CHF
Flissige Mittel 3 052 297 4717 456
Wertschriften 1531874 1525 831
Forderungen aus Lieferungen und Leistungen

Dritte 7 266 466 12 192 755

Konzerngesellschaften 0 266 995
Ubrige kurzfristige Forderungen

Dritte 462 499 406 151

Konzerngesellschaften 289 660 0
Vorrate 1635197 1327 015
Aktive Rechnungsabgrenzungsposten 7040 697 13 634 113
Umlaufvermégen 21278 690 34 070 316
Finanzanlagen Konzerngesellschaften 0 318 786
Beteiligungen 500 000 500 000
Sachanlagen 109 460 493 90 279 573
Immaterielle Werte 1728 034 1311716
Anlagevermoégen 111 688 527 92 410 075
Total Aktiven 132 967 217 126 480 391
Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen

Dritte 3794 305 7 087 436

Konzerngesellschaften 10 996 7 698
Kurzfristige verzinsliche Verbindlichkeiten

Dritte 11234 404 1496 789

Aktiondre 0 97 640
Ubrige kurzfristige Verbindlichkeiten

Dritte 2708 496 5362793

Aktiondre 239723 0
Passive Rechnungsabgrenzungsposten 3 517159 3175 452
Kurzfristige Rickstellungen 336 000 0
Kurzfristiges Fremdkapital 21841083 17 227 808
Langfristige verzinsliche Verbindlichkeiten

Dritte 20918 814 19 751 221

Aktiondre 26 263 000 18 097 243
Fondskapitalien 7277 277 6740 448
Rickstellungen 1557 368 9718 554
Langfristiges Fremdkapital 56 016 459 54 307 466
Aktienkapital 1000 000 1000 000
Allgemeine gesetzliche Reserven

Kapitaleinlagereserven 53 417 025 53 417 025

Ubrige gesetzliche Reserven 30000 0
Bilanzgewinn

Erfolgsvortrag 498 092 0

Jahresgewinn 164 558 528 092
Eigenkapital 55109 675 54 945 117
Total Passiven 132 967 217 126 480 391
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ERFOLGSRECHNUNG

Erfolgsrechnung 2013

2013 2012
CHF
Erl6s aus Lieferungen und Leistungen 94 085 402 92 458 967
Ubriger Betriebsertrag 4291373 3600 074
Betrieblicher Gesamtertrag 98 376 775 96 059 041
Material- und Warenaufwand -12 126 005 -11297 221
Personalaufwand -66 280108 -64 663122
Ubriger Betriebsaufwand -11922 492 -9 765 538
Betrieblicher Aufwand -90 328 605 -85 725 881
Betriebsergebnis vor Abschreibungen (EBITDA) 8 048 170 10 333 160
Abschreibungen -6 797 127 -5 872 557
Betriebsergebnis (EBIT) 1251043 4 460 603
Finanzertrag 153 149 115 873
Finanzaufwand -957 661 -821379
Betriebsfremder Ertrag 2 937 731 3533310
Betriebsfremder Aufwand -2 898 005 -3 537 215
Fondsentnahmen 686 193 380152
Fondseinlagen 1220 807 -1026 234
Ordentliches Unternehmensergebnis (vor Steuern) -48 357 3105 110
Ausserordentlicher Ertrag 588 627 108 071
Ausserordentlicher Aufwand 249712 2 474 984
Jahresergebnis (vor Steuern) 290 558 738 197
Steuern -126 000 -210 105
Jahresgewinn (+) / Jahresverlust (-) 164 558 528 092
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Anhang zur Jahresrechnung

Ausweispflichten gemdass Artikel 663b OR 31.12.2013 31.12.2012
CHF
Brandversicherungswerte der Sachanlagen
Immobilien 110 346 700 113 667 200
Bauzeitversicherung 41425 000 41000 000
Mobilien, Einrichtungen inkl. Waren 45 600 000 26 500 000
Verpfandete Aktiven zur Sicherung eigener Verpflichtungen
Nominalwert der Schuldbriefe und Grundpfandverschreibungen benutzt als 7 450 000 0
Garantie fur kiinftige Verpflichtungen
Verbindlichkeiten gegeniiber Vorsorgeeinrichtungen
Pensionskasse 360 511 1369 947
Beteiligungen
MRI Zentrum Mannedorf AG
Zweck: Betrieb eines Radiologieinstitutes
Aktienkapital: CHF 500 000
Anteil: 100% (analog 2012) 500 000 500 000

Risikobeurteilung

Die fur die Gesellschaft wesentlichen Risiken werden auf ihre
Eintrittswahrscheinlichkeit bewertet. Mit entsprechenden,
vom Verwaltungsrat beschlossenen Massnahmen werden
diese Risiken vermieden, vermindert und Uberwalzt. Die selbst
zu tragenden Risiken werden konsequent Uberwacht. Auf-
grund der Risikobeurteilung des Verwaltungsrates sind keine
zusatzlichen Rickstellungen und Wertberichtigungen in der
vorliegenden Jahresrechnung erforderlich.

Eventualverbindlichkeit

Der Regierungsrat legte am 13. Marz 2013 ridckwirkend ab
1. Januar 2012 fur die Akutsomatik die Fallpauschale nach
SwissDRG von CHF 9 480 fest. Der Entscheid ist noch nicht
rechtskraftig. Der Regierungsrat hat in seinem Entscheid
bestimmt, dass fiur die Dauer der Rechtsmittelfrist und eines
sich allenfalls daran anschliessenden Rechtsmittelverfah-
rens die mit RRB Nrn. 1493/2011 angeordnete provisorische
Fallpauschale von CHF 9 500 weiter zur Anwendung kommt.
tarifsuisse hat den vom Regierungsrat festgelegten Tarif vor
das Bundesverwaltungsgericht gezogen. Eine Entscheidung
kann sich noch lange hinziehen. Die Vertrage mit der Ein-
kaufsgemeinschaft HSK (Helsana/Sanitas/KPT) befinden sich
noch im Genehmigungsverfahren beim Regierungsrat. Wenn
die schlussendlich festgelegten bzw. genehmigten Tarife mass-
geblich zum provisorischen Arbeitstarif abweichen, kdnnte
dies zu einer Differenz zu den im Berichtsjahr ausgewiesenen
Zahlen flhren.

Zusammensetzung aktive Rechnungsabgrenzungen

Die aktiven Rechnungsabgrenzungen beinhalten einerseits
Vorauszahlungen und sonstige Guthaben per Bilanzstichtag.
Andererseits sind darin alle bis zum Bilanzstichtag erbrach-
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ten Leistungen aus Patientenbehandlungen erfasst, welche
zum Bilanzstichtag noch nicht fakturiert waren. CHF 5.984
Mio. (Vorjahr CHF 12.036 Mio.) wurden Anfang des neuen
Geschaftsjahres fakturiert.

Stetigkeit der Jahresrechnung

Aus Griinden der besseren Transparenz wurden der Ausweis
und die Gliederung der Bilanz und der Erfolgsrechnung fir
die Berichtsperiode angepasst. Das Vorjahr wurde nicht
angepasst. Aus diesem Grund ist die Jahresrechnung 2013
nicht direkt mit der Jahresrechnung 2012 vergleichbar.

Antrag iiber die Verwendung des Bilanzgewinnes

2013 2012

CHF
Gewinnvortrag per 1.1. 498 091.70 0.00
Jahresgewinn 164 558.17 528 091.70
Bilanzgewinn zur Verfligung
der Generalversammlung 662 649.87 528 091.70
Der Verwaltungsrat beantragt, den verfiigbaren
Bilanzgewinn wie folgt zu verwenden:
Zuweisung an die gesetzlichen
Reserven 10 000.00 30 000.00
Gewinnvortrag auf
neue Rechnung 652 649.87 498 091.70

662 649.87 528 091.70




BERICHT DER REVISIONSSTELLE

Bericht der Revisionsstelle

an die Generalversammlung der
Spital Mannedorf AG
Minnedorf

Bericht der Revisionsstelle zur Jahresrechnung

Als Revisionsstelle haben wir die beiliegende Jahresrechnung der Spital Mannedorf AG bestehend aus
Bilanz, Erfolgsrechnung und Anhang fiir das am 31. Dezember 2013 abgeschlossene Geschiftsjahr
gepriift.

Verantwortung des Verwaltungsrates

Der Verwaltungsrat ist fiir die Aufstellung der Jahresrechnung in Ubereinstimmung mit den gesetzli-
chen Vorschriften und den Statuten verantwortlich. Diese Verantwortung beinhaltet die Ausgestal-
tung, Implementierung und Aufrechterhaltung eines internen Kontrollsystems mit Bezug auf die
Aufstellung einer Jahresrechnung, die frei von wesentlichen falschen Angaben als Folge von Verstos-
sen oder Irrtiimern ist. Dariiber hinaus ist der Verwaltungsrat fiir die Auswahl und die Anwendung
sachgemasser Rechnungslegungsmethoden sowie die Vornahme angemessener Schitzungen verant-
wortlich.

Verantwortung der Revisionsstelle

Unsere Verantwortung ist es, aufgrund unserer Priifung ein Priifungsurteil iiber die Jahresrechnung
abzugeben. Wir haben unsere Priifung in Ubereinstimmung mit dem schweizerischen Gesetz und den
Schweizer Priifungsstandards vorgenommen. Nach diesen Standards haben wir die Priifung so zu
planen und durchzufiihren, dass wir hinreichende Sicherheit gewinnen, ob die Jahresrechnung frei
von wesentlichen falschen Angaben ist.

Eine Priifung beinhaltet die Durchfiihrung von Priifungshandlungen zur Erlangung von Priifungs-
nachweisen fiir die in der Jahresrechnung enthaltenen Wertansétze und sonstigen Angaben. Die
Auswabhl der Priifungshandlungen liegt im pflichtgemiassen Ermessen des Priifers. Dies schliesst eine
Beurteilung der Risiken wesentlicher falscher Angaben in der Jahresrechnung als Folge von Verstos-
sen oder Irrtiimern ein. Bei der Beurteilung dieser Risiken beriicksichtigt der Priifer das interne Kon-
trollsystem, soweit es fiir die Aufstellung der Jahresrechnung von Bedeutung ist, um die den Umstén-
den entsprechenden Priifungshandlungen festzulegen, nicht aber um ein Priifungsurteil {iber die
Wirksamkeit des internen Kontrollsystems abzugeben. Die Priifung umfasst zudem die Beurteilung
der Angemessenheit der angewandten Rechnungslegungsmethoden, der Plausibilitdt der vorgenom-
menen Schitzungen sowie eine Wiirdigung der Gesamtdarstellung der Jahresrechnung. Wir sind der
Auffassung, dass die von uns erlangten Priifungsnachweise eine ausreichende und angemessene
Grundlage fiir unser Priifungsurteil bilden.

Priifungsurteil

Nach unserer Beurteilung entspricht die Jahresrechnung fiir das am 31. Dezember 2013 abgeschlosse-
ne Geschaftsjahr dem schweizerischen Gesetz und den Statuten.

PricewaterhouseCoopers AG, Birchstrasse 160, Postfach, 8050 Ziirich

Telefon: +41 58 792 44 00, Telefax: +41 58 792 44 10, www.pwc.ch
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BERICHT DER REVISIONSSTELE

Berichterstattung aufgrund weiterer gesetzlicher Vorschriften

Wir bestatigen, dass wir die gesetzlichen Anforderungen an die Zulassung geméiss Revisionsaufsichts-
gesetz (RAG) und die Unabhingigkeit (Art. 728 OR) erfiillen und keine mit unserer Unabhingigkeit

nicht vereinbaren Sachverhalte vorliegen.

In Ubereinstimmung mit Art. 728a Abs. 1 Ziff. 3 OR und dem Schweizer Priifungsstandard 890 besti-
tigen wir, dass ein geméss den Vorgaben des Verwaltungsrates ausgestaltetes internes Kontrollsystem

fiir die Aufstellung der Jahresrechnung existiert.

Ferner bestatigen wir, dass der Antrag iiber die Verwendung des Bilanzgewinnes dem schweizerischen
Gesetz und den Statuten entspricht und empfehlen, die vorliegende Jahresrechnung zu genehmigen.

PricewaterhouseCoopers AG
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Gerhard Siegrist Anita Urech

Revisionsexperte Revisionsexpertin
Leitender Revisor

Ziirich, 26. Mirz 2014

Beilagen:

- Jahresrechnung (Bilanz, Erfolgsrechnung und Anhang)
- Antrag iiber die Verwendung des Bilanzgewinnes
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