GKAIl Kommission — Vorentwurf des Gesetzes

Gesetz
Uber die Krankenanstalten und -institutionen

vom ...

Der Grosse Rat des Kantons Wallis

eingesehen die Artikel 19, 31 und 42 der Kantorfagsung;

eingesehen das Bundesgesetz Uber die Krankenvamsichvom 18. Marz 1994 (KVG),
insbesondere die Anderung vom 21. Dezember 2007dib&Spitalfinanzierung;

auf Antrag des Staatsrates

verordnet:
1. Kapitel:  Allgemeine Bestimmungen
1. Abschnitt: Allgemeines

Art. 1 Zweck
Das vorliegende Gesetz bezweckt die Abdeckung dessovgungsbedarfs durch die
Krankenanstalten- und institutionen.

Art. 2 Gegenstand

! Das vorliegende Gesetz regelt:

a) die allgemeinen Bestimmungen (dber die Planung uRdanzierung der
Krankenanstalten und —institutionen;

b) die besonderen Bestimmungen Uber die Planung urahEierung der Spitaler.

2 Vorbehalten bleiben:

a) die besonderen Bestimmungen Uber die Anstalten unstitutionen der
Langzeitpflege;

b) das Gesundheitsgesetz vom 14. Februar 2008, msber® dessen dritter Titel
(Beziehungen zwischen den Patienten und den Gesiisidichpersonen sowie den
Krankenanstalten und —institutionen) und desseritdiinTitel (Aufsicht Gber die
Krankenanstalten und —institutionen).

Art. 3 Definitionen

Unter Krankenanstalten oder —institutionen werderstanden:

a) Krankenanstalten und —institutionen: erwéahnt inik&it39 KVG und Artikel 85 Abs. 1
Bst. a, ¢, d und f des Gesundheitsgesetzes vonfrelztuar 2008, das heisst: Spitaler,
Pflegeheime flr Betagte, sozialmedizinische Zenttewd an Spitdler angegliederte
medizinisch-technische Institute;

b) Andere Anstalten und Institutionen: namentlich oegile Gesundheitsnetze sowie
besondere Einrichtungen und Institutionen, deremafeng oder Betrieb von der
Bundesgesetzgebung, insbesondere den BestimmurggeiZidlgesetzbuches tber die
Fursorgerische Unterbringung und des Jugendsthafeeorgeschrieben werden.

c) Finanzielle Beteiligung: finanzielle Verpflichtungedie sich aus dem KVG ergeben,;

d) Subventionierung: finanzielle  Verpflichtungen, dieauf einer kantonalen
Gesetzesgrundlage beruhen;
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e) Listenspital: ein Spital, das geméass Artikel 41 d@hs's KVG auf der Spitalliste des
Wohnkantons des Versicherten oder jener des Stikaahdons aufgefihrt ist;

f) Vertragsspital: ein Spital, das sich nicht auf einiste befindet, das aber geméss Artikel
49a Absatz 4 KVG Vertrage Uber die Vergitung vorsiumgen aus der obligatorischen
Krankenpflegeversicherung abschliessen kann;

g) Walliser Versicherte: Personen mit Wohnsitz im Stgemass Artikel 23ff. des
Schweizerischen Zivilgesetzbuches.

Art. 4 Gleichstellung
Im vorliegenden Gesetz gilt jede Bezeichnung desdte des Status oder der Funktion in
gleicher Weise fur Mann oder Frau.

Art. 5 Zweisprachigkeit
Patienten in den Spitalern, denen die Planung aesierte Aufgaben zuordnet, wird eine
Betreuung in Deutsch und Franzosisch garantiert.

Art. 6 Zustandige Behdrden

! Der Staatsrat bestimmt anhand der Planung petiodseine Gesundheitspolitik. Die

Planung der Spitdler und der anderen Krankenaestaihd -institutionen wird gemeinsam

mit den betroffenen Partnern erarbeitet und istienkantonale Gesundheitsplanung integriert.
2 Der Staatsrat (ibt die Aufsicht tiber die Kranketeiten und —institutionen aus.

% Der Grosse Rat (bt die Oberaufsicht tiber die Keaakstalten und institutionen

aus.

2. Abschnitt: Gesundheitsplanung

Art. 7 Gesundheitsplanung

! Die Gesundheitsplanung wird geméss der einscleagBundesgesetzgebung erstellt. Sie

umfasst namentlich:

a) die Evaluation der Gesundheitsbedirfnisse;

b) die Bestimmung der Ziele der Gesundheitspolitik;

C) die Gesundheitsférderung und die Verhitung von kmaiten und Unféllen;

d) die Liste der Krankenanstalten und -—institutionen Binne des KVG, unter
angemessener Bericksichtigung der offentlichen pnglaten Institutionen und

Anstalten;
e) die Leistungen jedes Anbieters in der somatischat@lege;
f) die Gesamtanzahl Betten fur jeden Leistungserbringe Rehabilitation und

Psychiatrie sowie fiir jedes Pflegeheime fur betdgaschen;

0) die Koordination der Téatigkeit der verschiedenemtier des Gesundheitswesens im
Rahmen einer Gesamtkonzeption des Gesundheitssystegiche die Spitdler, die
Alters- und Pflegeheime, die Sozialmedizinischen nt&n, die anderen
Krankenanstalten und —institutionen, die prahotgit&Notfalldienste und die Partner
des ambulanten Bereichs umfasst;

h) die Evaluation der Pflegequalitat, der Patientdresiceit und der Effizienz der
erbrachten Leistungen in Bezug auf die Gesundhegligtinisse der Bevolkerung und
die Ziele der Gesundheitspolitik.

2 Bei der Ausarbeitung der Planung ist der Staatieuf bedacht, den Bedarf zu decken, mit

Vorrang fur eine qualitativ hochstehende Versorg@®8afern dies mit der Kostenentwicklung

zu vereinbaren ist, sorgt er dafir, dass die Gdwmitsfatigkeiten und die Mittel unter
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Berucksichtigung der sozialen und wirtschaftlichdaswirkungen der Gesundheitspolitik
Uber das gesamte Kantonsgebiet gerecht aufgetaitten.

% Das filr das Gesundheitswesen zustandige Departdinerrolgenden: das Departement)
regelt in Zusammenarbeit mit den betroffenen Pantie Erstellung, die Auswertung und
die Veroffentlichung der Statistiken, die fir denolMug des vorliegenden Gesetzes
erforderlich sind.

* Die fiir die Festlegung der Gesundheitsplanungeeftichen Mittel werden alljahrlich vom
Staatsrat im Voranschlag festgelegt.

® Die stationare Grund- und Akutpflege sowie digistéire Rehabilitation werden zwingend
und je einzeln in allen drei Regionen des Kantoraligy dem Oberwallis, dem Mittelwallis
und dem Chablais angeboten.

® Die spezialisierten Disziplinen des Spitals Wallierden am Spital Sitten zentralisiert.
Insofern tragt das Spital Sitten die Bezeichnungtiasspital.

Art. 8 Spitalliste und Leistungsauftrage

! Der Staatsrat tragt die innerkantonalen und akss@nalen Spitéler, die unter Vorbehalt
von Absatz 2 des vorliegenden Artikels zur Sichgruer Deckung des Pflegebedarfs
notwendig sind, in die in Artikel 7 Absatz 1 Buchis¢ d vorgesehene Liste ein. Im Sinne von
Artikel 39 Absatz 1 Buchstabe e KVG erteilt der é&$aat jedem auf der Liste stehenden
Spital einen Leistungsauftrag. Vorbehalten bleibitikkl 41a KVG hinsichtlich der
Aufnahmepflicht.

% Die Liste und die Auftrage miissen ein im Verhalti den Spitalbediirfnissen der Walliser
Bevolkerung ausreichendes Leistungsangebot sigflerstunter Abzug der Bedurfnisse, die
durch das Angebot der Vertragsspitaler oder desealiantonalen Spitdler im Anschluss an
die Austbung der Wabhlfreiheit im Sinne des KVG gidsind.

% Die Auswahl der auf der Liste stehenden Spitatet die Erteilung von Leistungsauftragen
fur die verschiedenen medizinischen Disziplinertdmakich an die Planungskriterien, die im
KVG und dessen Ausfuhrungsbestimmungen vorgesehgh Biese Kriterien umfassen
insbesondere die Mindestzahl von Fallen, die eddich sind, um die Qualitat der
Leistungen und ihren wirtschaftlichen Charakter garantieren, sowie den Zugang der
Patienten zu den Behandlungen.

Art. 9 Bedingungen fur die Aufnahme in die kantonale Jstae und fir die Erteilung

von Leistungsauftragen an die im Wallis gelegenastélten

! Die im Wallis gelegenen Spitéler, die auf der ¢istes Kantons Wallis stehen und iiber

einen Leistungsauftrag verfiigen, missen die folgermkedingungen erfillen:

a) Einhaltung der Ausfuhrungsmodalitaten der Planudigz vom Departement im
Auftrag des Staatsrates auf dem Verordnungswegdiesjt werden;

b) Einreichung der Budgets und der Rechnungsabschldssaich aus den Tatigkeiten
gemass den Leistungsauftragen ergeben, zuhandéegastements zur Uberprifung
der Wirtschaftlichkeit unter dem Blickwinkel der @dung und der finanziellen
Beteiligung des Kantons;

C) Erstellung der Statistiken und sonstigen Messins¢énte, die fir die Anwendung des
vorliegenden Gesetzes erforderlich sind, gemdass @em Departement in
Zusammenarbeit mit den betroffenen Anstalten fésggen Modalitaten;

d) Beteiligung an der Ausbildung des Personals unchdinng der Weisungen des
Departements Uber die Modalitaten der Organisatder Ausbildung sowie
Rechtfertigung der damit verbundenen Ausgaben;

e) Einreichung der Investitionsbudgets zuhanden deat§ates zur Uberprifung der
Wirtschaftlichkeit, der Einhaltung der Leistungdaife sowie der Einhaltung der
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Grundsatze der Verbuchung von Investitionen und\tewendung des Anteils der
entsprechenden Vergitung, die vom Staatsrat auf derordnungsweg festgelegt
werden,;

f) die Betriebs- und Investitionsausgaben, die nielm d€Grundsatz der Wirtschaftlichkeit
entsprechen und/oder den Leistungsauftrag nichtha#en, werden bei der
Berechnung der mit dem Leistungsauftragen verbusrd&msten nicht beriicksichtigt;

0) Anerkennung der Anstalt durch das Schweizerisalétut fur arztliche Weiter- und
Fortbildung (SIWF) als arztliche Weiterbildungstat

2 Die Kriterien fur die Erstellung und die Aufheburder Spitalliste werden in einer

Verordnung des Staatsrats prazisiert.

Art. 10 Leistungsauftrage

! Der Staatsrat erteilt jeder Einrichtung, die siebf der Spitalliste befindet, ein
Leistungsauftrag im Sinne des Artikels 39, AbsatBuchstabe e KVG.

2 Im Leistungsauftrag wird der Leistungsumfang fektgt, den jede Einrichtung zu Lasten
der obligatorischen Krankenpflegeversicherung agan kann. Er ist integraler Bestandtell
der Spitalliste. Der Leistungsumfang kann namemthattels Leistungsgruppen oder einem
Negativkatalog von ausgeschlossenen Leistungegelesst werden.

3 Der Leistungsauftrag kann namentlich enthalten:

a) die Pflicht, Gber eine Notfallstation zu verflgen;

b) die Pflicht, ein bestimmtes Leistungsspektrum zwwch&stellung der Versorgung
anzubieten;

c) besondere Anforderungen im Bereich InfrastrukturersBnaldotation und
unterstitzende Dienste flr die Erbringung bestimingéstungen;

d) die regionale Aufteilung des Angebots fur die Aftiseta mit mehreren Standorten,
damit der Zugang der Patienten zur Behandlung inm@elicher Frist gewahrleistet
ist;

e) die Pflicht, sich an Gesundheitsférderungs- undéhrionsmassnahmen zu beteiligen.

* Der Leistungsauftrag wird von einem Leistungsvertréegleitet, in dem die
Ausfuhrungsbestimmungen des Auftrags festgelegd, smamentlich Umfang, Preis und
Qualitat im Sinne des Artikels 11 des vorliegen@asetzes. Die Leistungsvertrage sind nicht
integraler Bestandteil der kantonalen Spitalliste.

® Der Staatsrat kann weiteren Anstalten und Instingn Leistungsauftrage erteilen,
namentlich im Bereich der Langzeitpflege gemassd&sprechenden Spezialgesetzgebung.

Art. 11 Leistungsvertrage

! Das Departement schliesst mit den Spitdlern, die der in den Artikel 7 Absatz 1

Buchstabe dind 8 genannten Liste stehen, regelmassig Leistenmgdge ab.

% Die Leistungsvertrage legen die Ausfilhrungsbestimgen der Leistungsauftrage fest. Sie

beinhalten namentlich:

a) die von den Spitdlern erwarteten Ergebnisse, dieldiiéiten der Evaluation, der
Auswertung und der Kontrolle;

b) die finanzielle Beteiligung des Staates, die Bemedgsgrundlagen und
Auszahlungsmodalitaten;

C) die den Spitalern auferlegten Auflagen und Bediggunsowie die Folgen im Falle
der Nichteinhaltung ihrer Verpflichtungen, namaesttlihinsichtlich der finanziellen
Beteiligung des Staates.

Art. 12 Kommission fur Gesundheitsplanung
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! Der Staatsrat ernennt eine Kommission fiir Gesutsiiiahung. Diese Kommission ist ein
vorberatendes Organ fur den Staatsrat im Bereiclh kigntonalen Planung der
Gesundheitsversorgung. Sie muss namentlich fur inieAbsatz 2 erwahnten Bereiche
konsultiert werden. Sie erarbeitet diesbezilglitd aveckmassigen Vorschlage.

2 Zum Aufgabenbereich der Kommission fiir Gesundhkitsmg gehért die Erarbeitung der
Gesundheitsplanung und der Leistungsauftrage. DrarKission nimmt zu diesem Zweck die
in Artikel 11 vorgesehenen Evaluationen zur Kersitni

% Sie wird in Unterkommissionen unterteilt, nameftlfiir die Bereiche Versorgungsqualitat,
interkantonale Vereinbarungen und spezialisiersziplinen.

* Die Kommission trifft sich periodisch auf Einladunles Prasidenten. Drei Mitglieder der
Kommission kénnen den Prasidenten auffordern, dmniission einzuberufen, um eine
besondere Frage zu diskutieren. Das Sekretariatd wion der Dienststelle fir
Gesundheitswesen sichergestellt.

> Sie erstellt einen schriftlichen Tatigkeitsbericuhanden des Staatsrats und veréffentlicht
diesen.

® Die Kommission fiir Gesundheitsplanung umfasst:

a) Chef der Dienststelle fur Gesundheitswesen, deKdiamission prasidiert;

b) Kantonsarzt;

c) drei Vertreter des Spitals Wallis, davon mindes&nsArzt, auf Vorschlag des Spitals
Wallis;

d) ein Vertreter der privaten Spitaler, auf Vorschlagr im Wallis gelegenen
Privatkliniken;

e) ein Arzt aus dem Oberwallis und ein Arzt aus deanZbsischsprachigen Wallis, nicht
aus dem Spitalbereich, auf Vorschlag der ObervellisArztegesellschaft
beziehungsweise der Arztegesellschaft des frarctisisachigen Wallis;

f) ein Vertreter der Pflegeheime, auf Vorschlag dere\fegung der Walliser Alters- und
Pflegeheime VWAP,;

g) ein Vertreter der sozialmedizinischen Zentren, awubrschlag der Walliser
Vereinigung der sozialmedizinischen Zentren,;

h) zwei Vertreter der Pflegefachpersonen, auf Vorgchtker Sektion Wallis des
Schweizer Berufsverbands der Pflegefachfrauen fledéfachmanner;

i) ein Patientenvertreter aus dem Oberwallis und eatieRtenvertreter aus dem
franzosischsprachigen Wallis, auf Vorschlag derdftsnen Kreise;

J) ein Vertreter der Kantonalen Walliser Rettungsoiggtion (KWRO), auf Vorschlag
der KWRO;

k) ein Vertreter der Krankenversicherer, auf Vorschidgr Versicherer mit einer
Bewilligung zur Durchfiihrung der sozialen Krankersieherung im Wallis.

" Der Staatsrat legt die Aufgabengebiete der Komionisfilr Gesundheitsplanung in einer
Verordnung fest und regelt die Modalitaten ihretigieit.

3. Abschnitt: KVG-Finanzierung: allgemeine Grundsate

Art. 13 Spitalleistungen gemass KVG

! Der Staat beteiligt sich an der Finanzierung daticharen KVG Leistungen fir Walliser
Versicherte, die von den Listenspitalern geméassaileschlagigen Vorschriften des Bundes
erbracht werden.

2 Nach Anhérung der betroffenen Leistungserbringet ersicherer, kann der Staat fiir die
Finanzierung von gewissen Leistungen ein Globalbudgn Sinne von Artikel 51 KVG
festlegen.
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3 Die stationdren KVG-Leistungen bilden Gegenstamal Varifen, welche die Vergiitung der
Betriebskosten einschliesslich der Investitionsabeg umfassen. Die KVG-Tarife
unterliegen der Genehmigung durch den Staatsrat.

* Der Staatsrat legt mindestens neun Monate vor 8eminn des Kalenderjahres den
kantonalen Anteil der Vergutung der stationdren KMeéstungen fur die Walliser
Versicherten fest.

® Im Falle eines ausserkantonalen Spitalaufentivakinem Spital, das auf der Walliser Liste
steht, sowie im Falle eines ausserkantonalen &pf@hthalts aus medizinischen Grinden im
Sinne des KVG Ubernimmt der Staat seinen Anteil &gndem vereinbarten Tarif des
betreffenden Spitals.

® Im Falle eines ausserkantonalen Spitalaufentteifies Walliser Versicherten in einem
Spital, das auf der KVG-Liste seines Standortkam&ieht, ibernimmt der Staat seinen Anteil
gemass dem Tarif zu Lasten des anderen Kantorsghjdchstens bis zum Anteil, den er fur
einen Aufenthalt in einem Spital, das auf der VBalliListe steht, ibernehmen wirde.

’ Der Staat Wallis beteiligt sich nicht an der Finanung des Spitalaufenthalts eines Walliser
Versicherten, der ohne medizinische Grinde im Sidles KVG die Dienste einer
Krankenanstalt oder —institution beansprucht, deslev auf der Spitalliste des Wallis noch
auf der Liste ihres Standortkantons steht.

® Der Staatsrat legt die Ausfiihrungsbestimmungen zamiegenden Artikel in einer
Verordnung fest, insbesondere hinsichtlich der amsén, die befugt sind, Uber die
Beteiligung des Kantons an ausserkantonalen Spitalthalten aus medizinischen Griinden
zu entscheiden.

4. Abschnitt: Subventionierung der Krankenanstalten und -institutionen durch den
Kanton: allgemeine Grundsatze

Art. 14 Allgemeine Subventionsbedingungen

Die Subventionierung der Krankenanstalten und #inginen oder der Tatigkeitsbereiche

von nicht gewinnorientierten Anstalten und Instdoen unterliegt folgenden allgemeinen

Bedingungen:

a) Anerkennung ihres unverzichtbaren Charakters  zureckDng  der
Gesundheitsbedurfnisse der Walliser BevilkerungagsnGesundheitsplanung;

b) Aufnahme jedes Patienten zur Behandlung und Pfl@égemit ihrer Ausristung und
gemass ihres Auftrags gepflegt werden kann;

C) Beachtung der Bestimmungen des vorliegenden Gesetzler spezifischen
Gesetzgebung Uber die Langzeitpflege und des Ghsiiagesetzes;

d) Einhaltung der vom Staatsrat oder vom Departenfestigelegten Planungs- und
Subventionierungsmodalitaten;

e) Einhaltung der Entscheide und Weisungen des $edésund des Departements in
Sachen Tarife, Vereinbarungen und Leistungsauftrage

f) Anwendung eines vom Departement genehmigten ¢iichen finanziellen und
analytischen Kontenplans;

0) Unterbreitung der Voranschldge und Rechnungen mzdéra des Departements zur
Genehmigung unter dem Gesichtspunkt der Subveptiamg;

h) Erstellung der fur die Anwendung des vorliegenderesdbzes erforderlichen
Statistiken und anderen Instrumente gemdass den BDepartement festgelegten
Modalitaten;

i) Mitwirkung an Studien- und Forschungsprojekten ierddich des Gesundheitswesens
und der Pravention gemass den vom Departementfegtgn Modalitaten;
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) Beachtung der von den gemeinnitzig anerkannten ddgahisationen
herausgegebenen Personalstatuten oder Gesamiaghigiige und subsidiar der vom
Departement vorgeschriebenen Normen beziiglich derals und Lohnbedingungen
fur das Personal im Rahmen der zur Verfligung stiefinanziellen Mittel;

k) Mitwirkung bei der Ausbildung des Personals der rnkemanstalten und —
institutionen gemass den vom Departement festgaidgbdalitaten.

)] Einhaltung der Staatsratsbeschlisse bezuglich le&tr@nischen Verarbeitung der
Patientendossiers und der Datentbermittlung.

Art. 15 Ruckzug der kantonalen Subventionierung

! Falls eine Krankenanstalt oder —institution die diBgungen fiir die kantonale
Subventionierung nicht mehr erfullt, kann der et die kantonale Subvention
einschliesslich Zins ab Beginn des Ruckerstattumggaichs zurtickfordern.

> Die Hohe der Riickerstattung berechnet sich nach Werhaltnis der Dauer, wahrend
welcher die Krankenanstalt oder —institution ihre atigkeit gemass den
Subventionsbedingungen ausgeiibt hat und der uglfiigeplanten Dauer dieser Tatigkeit.
% Der Staatsrat prazisiert in einer Verordnung diediBgungen und Modalitaten dieser
Ruckerstattung von Subventionen.

Art. 16 Berucksichtigte und nicht berticksichtigte Ausgaben

! Die Subventionierung der Krankenanstalten undtitii®nen im Sinne des vorliegenden
Gesetzes umfasst einzig die berlcksichtigten Ausgatamlich:

a) die Ausgaben in Verbindung mit der Gesundheitspignu

b) die Ausgaben, die jahrlich auf dem Budgetweg vomddement genehmigt werden.

2 Die subventionierten Krankenanstalten und —instinen koénnen im Verlauf des
Geschaftsjahres beim Departement Nachtragskrediganttagen. Das Departement
entscheidet Uber Annahme oder Ablehnung dieser dhesunnerhalb der im FHG
vorgesehenen Grenzen.

% Die nicht beriicksichtigten Ausgaben werden von teroffenen Anstalt oder Institution
tbernommen.

Art. 17 Versicherte von anderen Sozialversicherungen aéx jges KVG

! Fiir die Walliser Versicherten werden die Leistungéie von den subventionierten Spitalern
erbracht wurden und anderen Sozialversicherungefenaer des KVG (Unfallversicherung,

Invalidenversicherung, Militarversicherung) untegen, gemdass der einschlagigen
Bundesgesetzgebung finanziert.

? Falls die Bundesgesetzgebung keine vollstandigekiey der Kosten der betreffenden
Leistungen garantiert, kann die Differenz im Umfangl zu den Modalitaten, wie sie vom

Staatsrat auf dem Verordnungsweg festgelegt wekaen, Staat ibernommen werden.

Art. 18 Interkantonale Anstalten

Der Staatsrat sorgt fur die Ausfihrung des Bunabsse(KVG) und der interkantonalen
Vereinbarungen unter Vorbehalt der Kompetenzen @essen Rates, was die finanzielle
Beteiligung und die Subventionierung des Kantonswiso die Organisation und

Beaufsichtigung von interkantonalen Anstalten ahgeh

Art. 19 Delegierte Tatigkeiten — Betriebs- und Investitensgaben

! Der Staatsrat kann im Rahmen der Gesundheitspiarlia Ausfiihrung bestimmter
medizinischer Tatigkeiten oder Tatigkeiten auf déebiet der Volksgesundheit an Spitaler
oder Krankeninstitutionen delegieren.
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2 Die beriicksichtigten Ausgaben der delegiertengkatten werden vom Staat tibernommen.

Art. 20 Ubrige Anstalten und Institutionen

! Der Staatsrat kann im Rahmen seiner finanziellestahdigkeit und des Voranschlags die
Betriebs- oder Investitionsausgaben anderer Kraark&alten oder —institutionen
subventionieren.

2 Der Staatsrat prazisiert in einer Verordnung dieist&hrungsmodalititen unter
Bertcksichtigung der Gesundheitsplanung.

Art. 21 Gemeinwirtschaftliche Leistungen
! Der Staat kann sich an der Finanzierung von gemiesthaftlichen Leistungen beteiligen,
namentlich in folgenden Bereichen:

a) Aufrechterhaltung von Spitalkapazitaten aus redpigischen Grinden;

b) Forschung und universitdre Lehre im Sinne von Aitik9 Absatz 3 Buchstabe b
KVG,;

c) punktuelle Massnahmen, die zur Verhinderung eimesdhalmangels beitragen;

d) Seelsorge;

e) Vorbereitung und Pravention fur den Fall aussemtioder Lagen im
Gesundheitsbereich;

f) gemeinnutzige Aufgabe gewisser Leistungen, dreGesundheitsplanung gehdéren und
deren Finanzierung trotz einer rationellen undzedfiten Geschaftsfihrung nicht
sichergestellt werden kann, insbesondere die Osghon eines medizinischen
Bereitschaftsdienstes, eines Pikettdienstes 24 dStunam Tag und eines
durchgehenden Notfalldienstes 24 Stunden am Tagusammenarbeit mit den frei
praktizierenden Arzten und dem Walliser Arzteverhan

g) Gefangnismedizinischer Dienst.

2 Aus Griinden der Volksgesundheit, insbesondere em\tersorgungsbedarf der Walliser
Bevolkerung abzudecken, kann der Staat die Anstaitel Institutionen verpflichten, gewisse
gemeinwirtschaftlichen Leistungen anzubieten. lasdim Falle stellt er die Finanzierung
sicher.

3 Der Staat kann sich in Bereichen, in denen eintlegsauftrag besteht und gemeinniitzig
anerkannte Aufgaben erfillt werden, an gewisserdtittonsausgaben, die nicht vom KVG
gedeckt werden, beteiligen.

Art. 22 Kompetenzen des Staatsrates

Fur die delegierten Téatigkeiten, die weiteren Kemdknstalten und -institutionen und die
gemeinwirtschaftlichen Leistungen gemass den Ariil® bis 21 des vorliegenden Gesetzes
prazisiert der Staatsrat in einer Verordnung didiBgungen und Modalitdten der Subvention
des Kantons, namentlich:

a) den allgemeinen Auftrag;

b) die spezifischen Aufgaben;

C) die Organisation und die Funktionsweise;

d) die Finanzierung;

e) die Modalitaten der Zusammenarbeit.

5. Abschnitt: Koordination der Leistungserbringer
Art. 23 Kantonale Koordinationsinstanz

! Der Staat schafft eine kantonale Koordinationsimat Sie umfasst das Spital Wallis, die
Privatkliniken, die Walliser Arztegesellschaft undie als gemeinnitzig anerkannten
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Dachverbande der Pflegeheime und der sozialmeddctieh Zentren. Weitere Institutionen
kodnnen sich anschliessen.

2 Diese Instanz stellt die Information und Begleitumgr Patienten zwischen den
Pflegeeinrichtungen sicher, damit die Pflegekontéigewahrleistet wird.

% Sie wird von einem Vorstand geleitet, der von eineom Departement festgelegten
Vertreter prasidiert wird. Alle Partner sind im \¢tand vertreten.

* Das Personal der kantonalen Koordinationsinstastz hierarchisch dem Vorstand

untergeordnet und administrativ einer der Partsétutionen angegliedert.

> Die kantonale Koordinationsinstanz stellt eineedigrte Téatigkeit dar im Sinne von Artikel

19 des vorliegenden Gesetzes und wird als solclaaZiert. Sie untersteht der Aufsicht und
Verantwortung des Departements. Die Aufgaben so@eOrganisationsmodalitaten werden
auf dem Verordnungswege festgelegt.

2. Kapitel: Spital Wallis
1. Abschnitt: Statut und Organisation

Art. 24 Statut und Ziele des Spitals Wallis

! Das Spital Wallis ist eine selbststandige, mitisiischer Persénlichkeit ausgestattete
Unternehmung des offentlichen Rechts mit Sitz itteSi Sie ist im Handelsregister

eingetragen.

% Das Spital Wallis tibernimmt Aufgaben im 6ffentéchinteresse der Walliser Bevélkerung
und weiteren Patienten, denen es hochwertige giragsqualitat anbietet.

% Das Spital Wallis erbringt Leistungen namentliciidlgenden Bereichen:

a) Stationare, ambulante und notfallmassige Spitabrgtsg;

b) Pravention;

c) Ausbildung;

d) Forschung.

* Der Staatsrat kann ihm weitere Auftrage erteilen.

Art. 25 Zusammensetzung Spital Wallis

! Das Spital Wallis besteht aus zwei Spitalzentrerang@osischsprachiges Wallis und

Oberwallis). Es setzt sich zusammen aus:

a) den Spitalstandorten Brig, Visp, Siders inklusikKlienik Sainte-Claire, Montana (Walliser
Zentrum fir Pneumologie), Sitten, Martinach, Safaurice (Klinik Saint-Amé) und
Monthey (Psychiatrische Institutionen des MittetdWnterwallis IPVR);

b) das Zentralinstitut der Walliser Spitaler (ZIW8gssen delegierte Tatigkeiten unter der
Aufsicht des Departements verbleiben.

2 Der Staatsrat kann die Liste der Spitalstandamtesiner Verordnung andern, die dem

Grossen Rat zur Genehmigung vorgelegt wird. Artikélbsatz 5 des vorliegenden Gesetzes

bleibt vorbehalten.

Art. 26 Beziehung zum Spital Riviera-Chablais Waadt-Wallis
Die Beziehungen zwischen dem Spital Wallis und @&pital Riviera-Chablais Waadt-Wallis
werden mit interkantonalen Vereinbarungen geregelt.

Art. 27 Leistungsvertrag mit dem Spital Wallis

! Der Staatsrat schliesst tiber das fiir das Gesusdiesien zustandige Departement alle vier
Jahre mit dem Spital Wallis einen Leistungsverabgin dem die Ausfiihrungsbestimmungen
des Leistungsauftrags festgelegt werden, das erinfr8inne des Artikels 10 erteilen kann
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sowie die Bedingungen und Modalitaten der kanton&@ebventionierung im Sinne von
Artikel 22.

% Das Departement und das Spital Wallis kénnen jéeliVertragszusatze vereinbaren, die
sich im Rahmen des mehrjahrigen Leistungsvertragsegen.

3 Am Ende der Periode werden die im Leistungsverfieatgelegten Ziele einer unabhangigen
externen Evaluation unterzogen, die vom StaatsrAtftrag gegeben wird.

* Die Schlussfolgerungen der externen Evaluation ererdem Verwaltungsrat des Spitals
Wallis Gbergeben.

®> Im Rahmen der Gesundheitsplanung kénnen der 8thamsd das Spital Wallis weitere
Leistungsvertrage vereinbaren.

Art. 28 Organe des Spitals Wallis

Die Organe des Spitals Wallis sind folgende:
a) der Verwaltungsrat;

b) die Generaldirektion;

C) die Spitalzentrumsdirektionen;

d) die Revisionsstelle.

Art. 29 Zusammensetzung des Verwaltungsrates

! Der Verwaltungsrat setzt sich aus sieben Mitgliedeisammen, die durch den Staatsrat fiir
die Dauer einer Verwaltungsperiode ernannt werdehmaximal drei Verwaltungsperioden
im Amt sein kénnen. Der Staatsrat sorgt dafur, dissMedizinberufe vertreten sind. Er
bertcksichtigt ebenfalls die kantonalen Regionen.

2 Die nachfolgenden Personen kénnen nicht Mitglies derwaltungsrats sein:

a) Direktoren, Arzte und Personal des Spitals \&alli

b) Angestellte des Kantons;

C) Personen, die sich in einem Interessenskorifékinden;

d) Personen, die zum Zeitpunkt ihrer Ernennungdhbig und alter sind.

3 Mitglieder des Verwaltungsrats diirfen bei Diskossin und Abstimmungen, die Félle
betreffen, fir welche in Artikel 10 des Gesetzegriblas Verwaltungsverfahren und die
Verwaltungsrechtspflege (VVRG) der Ausstand vorpesest, nicht anwesend sein.

Art. 30 Kompetenzen des Verwaltungsrats

Der Verwaltungsrat hat folgende unveréusserlichepetenzen:

a) er legt die institutionelle Politik fest;

b) er legt die Organisation und die Arbeitsweise den&aldirektion und der Direktionen
der Spitalzentren fest und legt die Delegierung destandigkeiten der verschiedenen
Hierarchiestufen des Spitals Wallis fest;

c) er genehmigt die Richtlinien des Spitals Wallis;

d) er bestimmt die Bedingungen, Kriterien und Vorgedwegisen fur die Anstellung und
Entlassung des Personals;

e) er ernennt den Generaldirektor und die weitererglder der Generaldirektion und die
Direktionen der Spitalzentren; dabei schenkt eerestarken Vertretung der Arzteschaft
und der Pflegefachpersonen Beachtung; er untegbreilie Ernennung des
Generaldirektors dem Staatsrat zur vorgangigen I@eigeing;

f) er ernennt die Chefarzte einer Abteilung und Clzéééeines Dienstes;

g) er genehmigt die Schaffung von Stellen fir Kadeérznter Einhaltung der
Subventionsbedingungen und Modalitaten fir die \engg von Kaderarzten, die vom
Staatsrat auf dem Verordnungswege festgehaltenewgerd
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h) er fordert die Abstimmung zwischen den verschiederi®flegeberufen und der
Generaldirektion und den Direktionen der Spitalmmmt damit die Fachpersonen
hinzugezogen und angehort werden;

i) er setzt ein internes Kontrollsystem ein;

]) er achtet auf eine ausgeglichene Haushaltsfuihrung;

k) er erstellt den konsolidierten Voranschlag undkaiesolidierte Jahresrechnung wie auch
den Voranschlag und die Jahresrechnung nach Zentren

[) er nimmt den Jahresbericht zuhanden des Staaismatdes Grossen Rats an;

m) er beteiligt sich an der Erarbeitung der Gesundpkihung und entscheidet Utber die
Aufteilung der medizinischen Disziplinen auf diersghiedenen Standorte des Spitals
Wallis auf der Grundlage des vom Staatsrat ertellestungsauftrags;

n) er unterzeichnet die Tarifvertrage im Rahmen der\zerfligung stehenden finanziellen
Mittel;

0) er legt zusammen mit den Sozialpartnern gegebeieniétels Gesamtarbeitsvertragen,
die Lohn- und Sozialbedingungen fest, im Rahmen »ar Verfligung stehenden
finanziellen Mittel;

p) er definiert gemass der Gesetzgebung lber das tliffen Beschaffungswesen die
Vergabekriterien fur Liefer-, Dienstleistungs- uBduauftragen fur das Spital Wallis,
gemass den Bedingungen und Modalitaten die vomsséhauf dem Verordnungswege
festgelegt werden;

g) er gewéhrleistet die Orientierung und Kommunikafimmeutsch und Franzdsisch fir die
Patienten und die gesamte Walliser Bevdlkerung.

Art. 31 Generaldirektion des Spitals Wallis und Spitalaemsdirektionen

! Die Generaldirektion des Spitals Wallis beteilgith an der institutionellen Politik und
gewahrleistet die operative Verwaltung des SpNsklis geméass dem vom Verwaltungsrat
erstellten Pflichtenheft.

> Die Spitalzentrumsdirektionen sind der Generakdioe unterstellt. Sie filhren die
Aufgaben aus, die ihnen von der GeneraldirekticnSlatals Wallis tbertragen werden.

Art. 32 Arztekollegium der Spitalzentren

1 An jedem Spitalzentrum wird ein Arztekollegium fliederarzte geschaffen. Es umfasst
Vertreter der niedergelassenen Arzte. Sein Reglewieth vom Verwaltungsrat genehmigt.

2 Es hat eine beratende und informative Funktior ibei den Direktionen der Spitalzentren
und dem Verwaltungsrat.

% Seine Zustandigkeiten betreffen die medizinischeat&gie, die Qualitatspolitik, das

medizinische Personal und die medizinisch-techeiscinvestitionen. Es sorgt fur den

Zusammenhalt der verschiedenen Bereiche des Spialss und den Kontakt zu externen

Partnern.

Art. 33 Qualitatskontrolle der medizinischen Leistungen dadVersorgung

! Die Qualitatskontrolle der medizinischen Leistumged der Versorgung wird namentlich
von einer Qualitatsabteilung sichergestellt. Didsentrolle Dbetrifft unter anderem die
medizinischen Dossiers und enthalt die kontinuwibdiVerfolgung der Qualitatsindikatoren.

2 Die Abteilung informiert bei einer festgestelltefunktionsstorung unverziglich die
Generaldirektion, die die nétigen Korrekturmassnahrmrgreift.

% Der Verwaltungsrat erstellt die nétigen Richtlimiéir die Umsetzung des vorliegenden
Artikels. Er unterbreitet diese dem DepartementGenehmigung.

* Vorbehalten bleiben die Artikel 40 bis 48 des Geleitsgesetzes vom 14. Februar 2008
Uber die Pflegequalitat und Patientensicherheit.
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Art. 34 Einsicht in Patientenakten: Verfahren

! Anfragen firr Einsicht in Patientenakten werdemlan Rechtsdienst adressiert.

2 Wenn dieser der Meinung ist, der Anfrage sei ofingbehalt zuzustimmen, veranlasst er
den Erhalt einer Kopie der Patientenakte und dienaltstmdgliche Ubergabe an den
Antragssteller.

¥ Wenn der Rechtsdienst der Meinung ist, dass einsidit unter bestimmten Bedingungen
maoglich ist, macht er den Antragssteller auf dieeriillenden Anforderungen aufmerksam.
Wenn diese nicht innerhalb der vorgegebenen Hfigliteverden oder ein Grund vorliegt, der
die Ubermittlung der Angaben verunmoglicht, verfadsr Rechtsdienst eine Verfiigung im
Sinne von Artikel 5 des Gesetzes Uber das Verwgdverfahren und die
Verwaltungsrechtspflege (VVRG). Gegen die Verfligukgnn beim Kantonsgericht
Beschwerde eingereicht werden (Art. 72 ff. VVRG).

Art. 35 Arbeitsverhéaltnisse
Die Arbeitsverhéltnisse des gesamten PersonalsSgéals Wallis werden ausschliesslich
privatrechtlich geregelt. Vorbehalten bleibt Artil&® vorliegenden Gesetzes.

Art. 36 Verantwortlichkeit

! Die Verantwortlichkeit der Organe und des Persomis Spitals Wallis wird analog im
Gesetz uber die Verantwortlichkeit der offentlich&@emeinwesen und ihrer Amtstrager
geregelt.

Das Spital Wallis haftet primar gegeniiber dem Gadighten. Der Staat haftet subsidiar fiir
Schaden am Geschadigten, fir welche das Spitaisvatht aufkommen kann.

% Dem Spital Wallis beziehungsweise dem Staat sfefntass Artikel 14 ff. des Gesetzes iber
die Verantwortlichkeit der 6ffentlichen Gemeinwesemd ihrer Amtstrager der Ruckgriff
gegeniber dem Urheber des Schadens zu.

* Die in Absatz 1 aufgefilhrten Mitglieder der Orgamel des Personals, die das Spital Wallis
oder den Staat direkt schadigen, Ubernehmen dmgpsgenuber die primare Haftung gemass
Artikel 13 des Gesetzes Uber die Verantwortlichkleit 6ffentlichen Gemeinwesen und ihrer
Amtstrager. Ist der Staat der Geschéadigte, ha#tetSpital Wallis subsidiar.

> Der vorliegende Artikel gilt nicht fir private amlante Tatigkeiten von Kaderarzten in ihren
Privatpraxen im Spital Wallis. Der Arzt informieden Patienten tber den privatarztlichen
Charakter dieser Tatigkeit.

2. Abschnitt: Zustandigkeiten Grosser Rat und Staadrat

Art. 37 Grosser Rat
Der Grosse Rat ubt die Oberaufsicht Gber das Spi#dlis aus. Er nimmt nach Prifung durch
eine Kommission zum jahrlichen Geschaftsberichiii8tg.

Art. 38 Staatsrat

! Der Staatsrat bezeichnet die Mitglieder und dessiBenten des Verwaltungsrats des Spitals
Wallis.

2 Er bezeichnet die Revisionsstelle des Spitals igvall

3 Er bt die Aufsicht tiber das Spital Wallis aus ymiift durch das zustandige Departement
die Umsetzung der Gesundheitsplanung, die Gestité#itsig und die Jahresrechnung. Er
nimmt vor der Priufung durch den Grossen Rat stibhft Stellung zum jahrlichen
Geschaftsbericht des Spitals Walllis.
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* Er unterbreitet dem Grossen Rat im VoranschlagHdiee der finanziellen Beteiligung am
Spital Wallis.
® Er genehmigt die Jahresrechnung des Spitals Wallis

3. Abschnitt: Kantonale Subventionen Spital Wallis
Art. 39 Besondere Bedingungen fur das Spital Wallis

1 In Erganzung zu Artikel 14 unterliegt die Subventerung des Spitals Wallis durch den
Staat den nachfolgenden zuséatzlichen besonderanddeden:

a) Genehmigung der Verwendung des Betriebsgewinrchdlas Departement;
b) Genehmigung der Massnahmen zur Deckung des eBsterlustes durch das
Departement;

C) Genehmigung der Schaffung oder Verlangerungseidkefarzt-Postens durch das
Departement unter dem Gesichtspunkt der Gesunglaitsng und der Einhaltung der
Bedingungen und Modalitaten der SubventionierungEtglohnung der Kaderarzte,
die vom Staatsrat auf dem Verordnungsweg festgalegien;

d) Organisation eines medizinischen Bereitschatstes und Organisation der
Notfalldienste gemass der vom Staatsrat beschlesgéasundheitsplanung;

e) Planungskonforme Organisation eines prahospitaldotfalldienstes, der in
Zusammenarbeit mit den betroffenen Partnern deregai{anton abdeckt.

2 Vorbehalten bleiben die Artikel 18, 19 und 21 dewliegenden Gesetzes (ber die

interkantonalen Krankenanstalten, die  delegierten atigkeiten  sowie  die

gemeinwirtschaftlichen Leistungen.

Art. 40 Umlaufverméogen

! Der Staat Wallis gewahrt die Sicherheiten und/dtetehen bis zu einem Maximalbetrag in
der Hohe von 30 Prozent des Jahresbudgets, uniiddsri Betrieb und die Investitionen des
Spitals Wallis unerlassliche Umlaufvermégen sichstellen.

2 Der Staat Wallis kann dem Spital Wallis eine zusste Biirgschaft fir neue Bauten
gewahren.

* Im Fall von Verlusten darf der kumulierte und ierdBilanz ausgewiesene Betrag drei
Prozent des jahrlichen Betriebsbudgets nicht Ubeeten. Uber diesen Betrag

hinausgehende Defizite missen ab dem folgendenm&iesi@ahr vom Spital Wallis finanziert

werden.

* Der Staatsrat ist im Rahmen der gewéahrten Hoahisglifiir die Festlegung der Form, der
Hohe und der Bedingungen des Umlaufvermégens zligtan

4. Abschnitt: Infrastrukturen

Art. 41 Unbewegliche Infrastrukturen im Eigentum des Kaston

! Die jetzigen oder kiinftigen unbeweglichen Infraktaren, d.h. die Grundstiicke und die
Bauten, die fur die Austbung der Tatigkeiten in Bfiedung mit der Gesundheitsplanung
notwendig sind, stehen im Eigentum des Kantonssaedem Spital Wallis zur Verfligung
stellt.

2 Das Spital Wallis finanziert den Restwert der wabglichen Infrastrukturen im Eigentum
des Kantons. Der Staat fakturiert die Abschreibunged die Zinsen gemass den gesetzlichen
Bestimmungen des Bundes. Diese Kosten werden delt&pfen belastet.

% Die unbeweglichen Infrastrukturen im Eigentum Hestons werden vom Spital Wallis im
Einvernehmen mit dem Departement verwaltet. Die wa#tungskosten, die neuen
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Investitionen sowie die Unterhalts- und Renovieskogten beziglich der unbeweglichen
Infrastrukturen werden vom Spital Wallis finanziend den Spitaltarifen belastet.

* Der Kauf neuer Grundstiicke kann vom Staat finahzieerden, sofern die damit

verbundenen Kosten nicht in die Tarife eingescldonsgerden kdnnen.

® Der Staatsrat prazisiert die Modalitaten der Zrftigungstellung der Infrastrukturen in

einer Verordnung.

Art. 42 Unbewegliche Infrastrukturen, die nicht auf denabtbertragen worden sind

Fur die unbeweglichen Infrastrukturen, die nicht den Staat Ubertragen worden sind,
werden die damit verbundenen Kosten vom Spital ¥/dithanziert und in die Spitaltarife
eingegliedert.

Art. 43 Bewegliche Infrastrukturen

! Die beweglichen Infrastrukturen, d.h. die Gesaittler Infrastrukturen unter Ausschluss
der Grundstucke und der Bauten, stehen im EigedsiSpitals Wallis.

2 Die mit den beweglichen Infrastrukturen verbundek@sten werden vom Spital Wallis
finanziert und in die Spitaltarife eingegliedert.

Art. 44 Genehmigung der Investitionen durch den Kanton

! Das Spital Wallis unterbreitet dem Staatsrat msteies alle zwei Jahre einen strategischen
Vierjahresplan der Investitionen zur Genehmigung.

% Das Spital Wallis unterbreitet dem Staatsrat daailtierte Jahresbudget der Investitionen
zur Genehmigung.

3 Betrachtliche Anderungen des detaillierten Jahreégéts der Investitionen werden dem
Staatsrat zur Genehmigung unterbreitet.

* Der Staatsrat legt die Modalitaten der Anwendueg dorliegenden Artikels auf dem
Verordnungsweg fest.

Art. 45 Gewinnbeteiligung im Falle des Verkaufs von Spifaéistrukturen

! Verdussert der Staat eine Infrastruktur, die immAnwendung des Gesetzes (ber die
Krankenanstalten und —institutionen vom 12. Okta®@0d6 Ubertragen wurde, bis zum 31.
Januar 2057, hat der frihere Eigentimer Ansprutmadestens 50 Prozent des Gewinns.

2 Der frihere Eigentiimer oder, wenn es keinen soldjibt, die Standortgemeinde der

Infrastruktur erhalt bis zum 31. Januar 2057 eimkelafsrecht.

% Der Staatsrat préazisiert in einer Verordnung sdwiign Modalitaten fiir die Berechnung der

Gewinnbeteiligung als auch die Modalitaten fur Aliesibung des Vorkaufsrechts.

3. Kapitel: Kontrollen und Sanktionen

Art. 46 Aufsicht und Kontrolle

Die Krankenanstalten und —institutionen, die aufSigtalliste stehen und/oder subventioniert
werden, bilden Gegenstand von Kontrollen durch Departement, die sich Uber die
Einhaltung des Leistungsauftrags, der Leistungsiyget der Subventionen und die
Versorgungsqualitat erstreckt.

Art. 47 Sanktionen

Auf Antrag des Departements vermindert, suspendheldr beendet der Staatsrat seine
Beteiligung an der Finanzierung durch die Entfeghuaus der Liste und seine
Subventionierung der Krankanstalten und sonstigemstitutionen, sofern die
vorgenommenen Kontrollen Verletzungen des vorlidgenGesetzes aufdecken.
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4. Kapitel: Ubergangs- und Schlussbestimmungen

Art. 48 Richtlinien
Das Departement erlasst Richtlinien fir die Anwergldes vorliegenden Gesetzes.

Art. 49 Spital Chablais

Bis zur Er6ffnung des Spitals Riviera-Chablais Waa&llis als 6ffentlich-rechtliche Anstalt
werden die Zustandigkeiten des Spitals Wallis gentisn vorliegenden Gesetz ausgelegt,
unter Vorbehalt von besonderen gesetzlichen Bedlimgen, die die Zustandigkeiten der
Waadtlander und Walliser Gesundheitsbehdrden tgsile

Art. 50 Anderungen im Gesundheitsgesetz
Das Gesundheitsgesetz vom 14. Februar 2008 wirdolgeabgeandert:

Art. 5 Staatsrat

! Der Staatsrat bestimmt mittels der Gesundheitspiguiie kantonale Gesundheitspolitik und
Ubt die Aufsicht Gber die Organisation des kantemabesundheitswesens aus. Er kann die
Gesundheitsregionen nach Versorgungsart festlegen.

2 Er sorgt fur den Vollzug der Staatsvertrage, damdsrechts, der interkantonalen
Konkordate und des kantonalen Rechts, unter VotbédeaKompetenzen des Grossen Rates.
® Er sorgt dafir, dass jeder gesetzgeberische Eftwder Auswirkungen auf das
Gesundheitswesen haben kann, von einer Evaluatigleitet wird.

* Der Staatsrat (ibergibt dem Grossen Rat einerighrl Bericht zur Gesundheitspolitik.

Art. 6 Gesundheitsdepartement

! Das vom Staatsrat bezeichnete Departement (iRalge: das Departement) koordiniert und
verwirklicht die kantonale Gesundheitspolitik.

2 Es bt seine Aufgaben in Zusammenarbeit mit deigéib Departementen aus, welche sich
mit Fragen des Gesundheitswesens befassen. Fdlfy wérden Gemeinden, betroffene
Berufsverb&nde sowie andere offentliche oder priv@rganisationen und Institutionen
beigezogen.

3 Es veranlasst regelméassige Kontrollen der Kranmstaiten und —institutionen.

* Es kann den Vollzug bestimmter Aufgaben an &ffeiné oder private Organisationen und
Institutionen delegieren und die delegierten Taitgn, die zu erreichenden Ziele und die Art
der Finanzierung festlegen, wobei die kantonaleu@diseitsplanung berucksichtigt wird.
®>Nétigenfalls kann das Departement externe Expéxgériehen.

Art. 13 bis (neu) Walliser Gesundheitsobservatorium

! Das Observatorium wird beauftragt, gesundheiteaelee Daten zu erfassen und
auszuwerten.

2 Es stellt die erfassten Informationen den Behgréachpersonen und der Offentlichkeit zur
Verfligung.

% Das Gesundheitsobservatorium ist eine 6ffentlathtliche Anstalt.

* Die beriicksichtigten Ausgaben des Gesundheitsedteeiums werden vom Staat
Ubernommen.

® Der Staatsrat legt fir den Uberschuss in eineoiMeung die Zusammensetzung des
Observatoriums, seine Tatigkeiten, seine Gescli@ifishg und die Finanzierung fest.

Art. 84, Abs. 2, 2. Satz
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lhre Leistungen werden namentlich in den Bereicden Pravention, der Diagnose, der
Unterstitzung und der kurativen und palliativeregdl, der Behandlung, der Rehabilitierung
sowie des Transports, der Unterbringung und dereBahg der Patienten erbracht.

5. Titel: Aufsicht Gber die Krankenanstalten undstitutionen
Kapitel 3 (neu) Verpflichtungen der Krankenanstalted —institutionen

Art. 91bis (neu) Sicherheits- und Qualitatsstangard

! Krankenanstalten und —institutionen missen Siditsrhund Qualitatsstandards einhalten,
die wissenschatftlich national und internationalrkaent sind, namentlich was die jahrlichen
Fallzahlen betrifft (kritische Masse).

> Das Spital ist verpflichtet, einen Patienten imeeiandere Einrichtung in der Schweiz
verlegen zu lassen, wenn eine Behandlung gemassStemdards aus Absatz 1 des
vorliegenden Gesetzes nicht gewahrleistet werdan.ka

Art. 91ter (neu) Qualitatssicherung

! Die Krankenanstalten und —institutionen miissem &l Qualitatssicherung verfiigen.

2 Das Departement bestimmt den Inhalt der Qualititesung fiir jede Krankenanstalt und —
institution unter Beriicksichtigung der ausgeubtéahgkeit.

Art. 91quater (neu) Orientierung der Offentlichkeit

Die Spitalanstalten vero6ffentlichen:
- die Daten in Bezug zu den Qualitatsindikatoren;
- die Liste der leitenden Arzte und Kaderarzte migame des Titels und Fachgebiets;
- die genehmigten Spitaltarife.

Art. 51 Aufhebung von gesetzlichen Bestimmungen
Alle Bestimmungen, die diesem Gesetz zuwiderlautggrden aufgehoben, namentlich das
Gesetz Uber die Krankenanstalten und —institutisoen 12. Oktober 2006.

Art. 52 Inkrafttreten

! Das vorliegende Gesetz untersteht dem fakultafRefierendum.

2 Der Staatsrat setzt den Zeitpunkt des Inkrafteties vorliegenden Gesetzes
fest.

So angenommen in zweiter Lesung im Grossen RattenSden ...

Der Prasident des Grossen Rates:
Der Chef des Parlamentsdienstes:



