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Bildwelt
Das HFR stellt mit der Strategie 2030 die Weichen fiir die
Zukunft. Neue Schwerpunkte werden gelegt, neue Verbindungen
entstehen. Das Spital ist in Bewegung. Die Bilder in dieser
Broschure visualisieren diese Vernetzung und die Bewegung;:
Es sind Makroaufnahmen des Vitamin C (Ascorbinsaure).

LIEBE PATIENTINNEN UND PATIENTEN,
GESCHATZTE PARTNER,
SEHR GEEHRTE DAMEN UND HERREN,

Das Gesundheitswesen in der Schweiz verandert sich seit einiger Zeit rasant. Medien berichten regelmassig Uber den
Mangel an Hausarzten oder Spezialisten, Uber die Zusammenlegung von Leistungen, Uber finanzielle Schwierigkeiten
der Spitéler oder - auch ausserkantonal - Uber Kooperationen zwischen Spitalern oder sogar Uber Spitalschliessun-
gen. Haben Sie sich auch schon gefragt, was eigentlich die Ursachen sind fur diese beunruhigenden Schlagzeilen?
Und wie Losungen aussehen konnten?

Auch wir sind von den Entwicklungen im Gesundheitswesen direkt betroffen. Wir haben uns entschieden, diese
Herausforderungen aktiv anzugehen. Mit einer Vision und einer Strategie fUr unser Spital und somit fur unseren
ganzen Kanton.

Die Strategie, die wir Innen auf den nachsten Seiten prasentieren, hat ein Ziel: Wir wollen ein wichtiger Akteur
im Gesundheitswesen im Kanton Freiburg sein - und bleiben. Die Strategie legt unsere Rolle fur die kommen-
den zehn Jahre fest und tragt dazu bei, unser Spital im Kanton stark zu positionieren.

Unser medizinisches Knowhow ist gross, die Qualitat unserer Pflege anerkannt und unser Ruf als Ausbil-
dungsspital hervorragend. Zusammen mit unseren Mitarbeitenden, die Uber grosse Kompetenzen verfl-
gen,und unseren Partnernim Gesundheitswesen wollen wir ein starkes Spital fur Freiburg aufbauen. Ein
Spital, das sich an der Medizin der Zukunft orientiert, und gleichzeitig nahe am Patienten bleibt. Und wo
der Patient selbstbestimmt Uber seine Behandlung entscheidet.

WIR FREUEN UNS AUF DIESE HERAUSFORDERUNG.

Im Namen des Verwaltungsrates und des Direktionsrates

Didier Castella, Verwaltungsratsprasident a.i.
Annamaria MUller, designierte Verwaltungsratsprasidentin (per 1.1.2020)
Marc Devaud, Generaldirektor
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Die EinfUhrung der neuen Spitalfinanzierung auf Bundesebene im Jahr 2012 hat die Spielregeln fur die Spitéler grundlegend
verandert. Neben den finanziellen Rahmenbedingungen hat gleichzeitig auch die Medizin in vielen Bereichen eine rasante

Entwicklung erlebt. Beide Faktoren flhren dazu, dass unser Spital heute diesen neuen Gegebenheiten gebluhrend Rech-

nung tragen muss.

Unsere aktuelle Strukturist auf Dauer nicht zukunftsfahig. Wir bieten heute in zu vielen Bereichen an mehreren Standorten
die gleichen Leistungen mit markant unterschiedlichen Patientenzahlen und teilweise auch Infrastrukturen an. Dabei
stossen wir in mehrfacher Hinsicht an Grenzen.

Das Schweizer Gesundheitswesen setzt zur Erreichung einer maximalen Qualitat auf Mindestfallzahlen. Grundsatz-
lich gilt: Je mehr Falle, desto héher die Qualitat. Werden die erforderlichen Fallzahlen nicht erreicht, zum Beispiel auf-
grund des zu kleinen Einzugsgebietes, drohen Konsequenzen. Abteilungen laufen Gefahr, inre Akkreditierung zu
verlieren, die Attraktivitat fur Facharzte sinkt und die Rekrutierung bereitet grosse Schwierigkeiten.

Die moderne Medizin ermoglicht heute viele ambulante Eingriffe. Die Schweiz hat hier im internationalen Ver-
gleich Nachholbedarf. Dieser Trend wird vom Bund gefordert, indem bestimmte Operationen ambulant durch-
geflUhrt werden mussen. Spitaler erstellen deshalb vermehrt Tageskliniken und bauen Betten ab, da sich die
Aufenthaltsdauer verkurzt.

Aufgrund dieser Faktoren sind wir verpflichtet, den Betrieb unseres Spitals zu Uberdenken und anzupassen,
denn unsere Struktur verursacht - im Vergleich mit anderen Schweizer Spitdlern - zu hohe Kosten. Seit
mehreren Jahren schreibt unser Spital hohe Defizite. Laut kantonalem Gesetz darf das kumulierte Defizit
nicht héher als drei Prozent des Betriebsaufwands sein.

Das HFR befindet sich an einem Wendepunkt. Wir wollen unser Spital zusammen mit unseren Mitar-
beitenden und unseren Partnern fur die Zukunft fit machen, um Patienten, dem Personal und dem

Spital eine solide Zukunftsperspektive zu bieten.

Aufden nachsten Seiten erfahren Sie, welchen Weg wir einschlagen wollen und wohin er uns fuhrt.
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Wirverstehen uns als Gesundheitsnetz fr den ganzen Kanton. Im
Zentrum des Kantons steht ein leistungsfahiges und modernes
Spitalzentrum, das fur die Behandlung dringender und komplexer
Falle ausgerUstet ist. Ein Neubau ist dazu notwendig, dessen
genauer Standort - im Idealfall nahe der Stadt Freiburg - noch
festgelegt wird. Indiesem Spitalzentrum stehen Spezialisten
rund um die Uhr und modernste medizinische Gerate zur
Verfugung. So konnen wir unseren Patienten eine optimale
undsichere Betreuung bieten, ob stationaroderambulant.
Dank einer modularen Bauweise, die sich an den Patien-
tenwegen orientiert, werden wir effizienter, und wir kdn-

nen unsere Ressourcen gezielter einsetzen.

Das Zentrum allein genugt nicht. Um die Grundver-
sorgung in den landlicheren Gegenden zu decken,
sind mehrere Gesundheitszentren auf den ganzen
Kanton verteilt. Diese fungieren als Anlaufstelle bei
Gesundheitsproblemenaller Art. Hier arbeiten Ge-
neralisten fur die erste medizinische Abklarung,
aber auch diverse Spezialisten. Das Gesund-
heitszentrum konzentriert sich auf ambulante
Leistungen und bietet je nach Bedarf statio-

nare Leistungen an.

Das Spitalzentrum und die Gesundheits-
zentren in den Regionen sind eng mitei-
nander verbunden: durch ein sogenann-
tes «Healthcare Service Desk». Dieser
Desk dient als Schaltzentrale und Steu-
erung der diversen medizinischen
Leistungen und Einsatze. Denn: In
Zukunft wird die sogenannte pra-
ventive und pradiktive (voraus-

schauende) Medizin eine immer starkere Rolle spielen. Mit-
telsverschiedener Tools-medizinische Uhren, Applikationen
auf dem Smartphone usw. - konnen vitale Werte von Pa-
tienten auch auf Distanz kontrolliert und bei einer Unregel-
massigkeit der Patient alarmiert werden.

Die Gesundheitszentren in den Regionen arbeiten eng mit
weiteren Gesundheitspartnern zusammen: Arztpraxen,
Pflegeheime, Spitexdienste, Ambulanzen usw.: entweder
alle unter einem Dach oder in unmittelbarer Nahe. Es ent-
stehen veritable Gesundheits-Clusters: eine Art erste An-
laufstelle fUr die Bevolkerung der Region. In diesem Zent-
rum kéonnen sich weitere Dienstleister ansiedeln: Cafés,
eine Apotheke oder andere Begegnungsstatten.

Und was geschiehtim Notfall? Alle schweren Notfalle wer-
den im Spitalzentrum behandelt. FUr die leichteren drin-
genden Behandlungen bietet das HFR eine Permanence
in den Gesundheitszentren. In Zukunft werden «echte» Not-
falle sofort im Spitalzentrum versorgt, wo Spezialisten be-
reitstehen. Ambulanzen werden direkt das Spitalzentrum
ansteuern: So kann wertvolle Zeit gewonnen werden, was
im Ernstfall entscheidend ist.

Gesundheitszentrum

Spitalzentrum

y

Partner

Spitalzentrum: Ein leistungsfahiges und modernes Spitalzentrum fir dringende und komplexe Falle
Gesundheitszentrum: Mehrere Gesundheitszentren auf den ganzen Kanton verteilt
Partner: Starkes Partnernetzwerk zur integrierten und koordinierten Patientenbetreuung



Unabhangig davon, mit welchem Gesundheitsprob-
lem Sie konfrontiert sind: Wir begleiten und pflegen Sie
wahrend der ganzen Behandlungsphase.

Sie erhalten von uns eine auf Sie persdnlich abgestimmte Be-

handlung. Dabei kbnnen Sie sich auf die Kompetenzen unserer

Spezialisten verlassen, die alle nur ein Ziel haben: Ihren Gesundheits-
zustand verbessern.

Wir sind nahe an Inrem Wohnort und - falls Inhr Hausarzt nicht zugang-
lichist - Ihre Anlaufstelle fur alle Gesundheitsprobleme. Dabei ste-
hen wir in engem Kontakt mit Ihrem Hausarzt oder anderen Spe-
zialisten. lhre Daten sind fUr die verschiedenen Leistungserbringer
geschutzt zuganglich (falls Sie vorgangig Ihre Einwilligung ge-
gebenhaben): So kann Ihre Behandlung beschleunigt und kon-

nen unnotige Bandlungen vermieden werden.

Wir behandeln Sie auch praventiv, wobei innovative Mittel
zum Einsatz kommen, die in anderen Landern bereits mit
Erfolg angewendet werden. Eine Uhr, die Ihre Vitalwerte
kontrolliert, kann einen Alarm bei uns auslosen, falls eine
Unregelmassigkeit entdeckt wurde: In diesem Fall in-
formieren wir Sie und je nach Situation auch sofort die
Ambulanz. Falls Sie eine umfassende Gesundheitsver-
sorgung bendtigen, wird sich unser Spitalzentrumum
Sie kummern. Sobald Ihr Zustand es erlaubt, werden
Sieim Gesundheitszentruminlhrer Region odervon
Ihrem Hausarzt bzw. weiteren Spezialisten weiter-
betreut. Wahrend der ganzen Behandlung ent-
scheiden Sie selbstbestimmt Uber Ihre medizini-

sche Versorgung.

Lesen Sie auf Seite 10, wie die Patientenver-
sorgung 2030 aussehen kdnnte.

Wir bilden zusammen mit Ihnen die medizinische Versor-
gungskette flr die Freiburger Bevolkerung. Gemeinsam sor-
genwir fureine schnelle, effiziente und kompetente Behand-
lung der Patienten: Sie als Gesundheitspartner vorund nach
dem Spitaleintritt, wir als medizinischer Partner bei Notfal-
len und fur Behandlungen, die eine umfassendere medizi-
nische Abklarung bzw. einen Spitalaufenthalt erfordern.

Unsere Standortein den Regionen werden zu eigentlichen
Gesundheitszentren umgewandelt, wo ambulante Leis-
tungen im Vordergrund stehen. Hier arbeiten wir mit Part-
nern eng zusammen: Arztpraxen, Pflegeheime, Spitexdien-
steusw. Die geografische Nahean einem Standortermaoglicht
eine effiziente und optimale Betreuung der Patienten.

Kooperationen mit privaten und 6ffentlichen Spitalern so-
wie Universitatsspitalern sollen weiterentwickelt werden,
um gemeinsam den Freiburger Patienten die erforderlichen
Leistungen im Kanton anbieten zu kénnen.

Unsere Mitarbeitenden spielen eine zentrale Rolle in der Umset-
zung der Vision. 3’400 Mitarbeitende sind im Einsatz, um die
Patienten rund um die Uhr zu betreuen: engagiert, professio-
nell und menschlich.

Die Umsetzung der Vision wird nichts an der Pflegequalitat
andern. Unsere Mitarbeitenden setzen die BedUrfnisse der
Patienten ins Zentrum.

Der Arbeitsalltag kann sich im Einzelfall verandern. Die
interdisziplinare Zusammenarbeit - zwischen den ver-
schiedenen Fachbereichen und zwischen den Spital-
standorten - wird weiter zunehmen. Neue Aufgaben,
Funktionenund Berufsbilder werden hinzukommen,
beispielsweise indem die Pflegenden medizinische
Aufgaben Ubernehmen. Die personliche Weiterent-
wicklung nimmt dabei eine wichtige Rolle ein,um

sich flexibelund agilim Pflegenetzwerk HFR zu
bewegen und mit der medizinischen Entwick-

lung und dem veranderten Umfeld Schritt hal-

ten zu kdnnen.

Wir wollen die Rahmenbedingungen fur
unsere Mitarbeitenden attraktiver gestal-
ten. Die Umsetzung der Vision eréffnet
neue Arbeitsmodelle, die den heutigen
Anforderungenan eine ausgeglichene
Work-Life-Balance besser entspricht.

Die Vision ermoglicht auch neue Per-
spektiven, die es zusammen zu nut-

zen gilt.



DIE PATIENTEN-
VERSORGUNG 2030

Eine Uhram Handgelenk oder eine Appim Smartphone:
Innovative Mittel tragen dazu bei, die Sicherheit und den
Komfort der Patienten zu erhéhen. Keine Zukunftsmusik:
Diese Szenarien sind in anderen Landern Realitat. So sieht
die Medizin der Zukunft am Beispiel von zwei Patienten aus:

Patientin Valerie, 22 Jahre, leidet unter Diabetes.
Valerie pruft taglich zuhause inren Blutzuckerspiegel. Die Werte
sind heute besorgniserregend. Valerie l6st Uberinr Smartphone
einen Alarm aus. Das medizinische Zentrumam HFR analysiert
die Werte. Eine Fachperson kontaktiert Valerie und gibtihr ei-
nen Terminim Gesundheitszentrumin lhrer Nahe. Dort erhalt
sie eineindividuelle Betreuung durch den zustandigen Spe-
zialisten. Valerie kann wieder zurtickkehren, hat aber auf
Verordnung des Arztes die Behandlung angepasst. Ihr Haus-
arzt wird automatisch auf elektronischem Weginformiert,

um die Fortsetzung der Behandlung sicherzustellen.

¥
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Patient Daniel, 58 Jahre, leidet an einer
Herzkrankheit.
Daniel ist mit einer Herzkrankheit konfron-
tiert. Praventiv wird deshalb sein Herz tUber-
wacht - eine Uhr an seinem Handgelenk
Uberpruft die Herzaktivitat regelmassig
und Ubermittelt die Datenin die kardio-
logische Abteilungam HFR. Eines Tages
meldet die Uhr Werte, welche Uber
denmitden Spezialisten definierten
Toleranzwerten stehen. Er geht des-
halb ins nachstgelegene Gesund-
heitszentrum, wo ihn ein Genera-

listin Empfang nimmt. Aufgrund der Werte wird ein Spezialist
hinzugezogen, dieser alarmiert die Ambulanz, welche Da-
niel ins Spitalzentrum bringt, wo ihn Kardiologen - Facharzte
fUr Herzkrankheiten - sofort behandeln. Nach dem ambu-
lanten Eingriff wird Daniel wieder in das Gesundheitszen-
trum nahe seines Wohnorts verlegt, wo seine Werte weiter
Uberwacht werden. Sein Hausarzt, der Uber die Betreuung
im Spital zeitnah informiert wurde, Ubernimmt die Nachbe-
treuung.

w Sieist praventiv und pradiktiv: Die medizinische Versor-
gung von morgen hilft, gesundheitliche Probleme zu
verhindern oder bereits vor Eintritt eines Notfalls die le-
bensnotwendigen Behandlungen einleiten zu kdnnen.
Schwerwiegende Folgen kédnnen so verhindert oder re-
duziert werden.

o Sie ist partizipativ und setzt auf digitale Mittel: Der Pa-
tient wird aktiver Teil seiner Behandlung. Er verfugt Uber
Mittel, die ihn im Alltag begleiten und ein selbstandiges
Leben ermoglichen.

u Sie ermdglicht den Zugang zu den Patientendaten: Alle
Beteiligten - Patienten, Spital, Hausarzte und weitere
Gesundheitspartner - haben jederzeit Zugang zu den
aktuellsten Patientendaten, die geschutzt sind. Die Be-
handlung erfolgt koordiniert, im Notfall kann schneller
gehandelt werden.

10




DIE STRATEGIE 2030
IM UBERBLICK

Unser Strategieplan stutzt sich auf eine Vision und unseren Auftrag,
den wir vom Kanton erhalten. Unser Umfeld ist gepragt von Heraus-
forderungen; daraus haben wir neun fur unsere Zukunft als stra-
tegisch bedeutsam festgelegt. In Betracht unserer Vision, un-
seres Auftrags und der Herausforderungen haben wir sieben
strategische Ziele definiert. Um diese Ziele zu erreichen, ori-
entieren wir uns an drei Grundsatzen und an funf Werten.

Dieser Plandientuns als Leitfaden fur alle Entscheide, die
wirin den nachsten Jahren treffen werden. Er gibt Orien-
tierung und tragt dazu bei, alle kiinftigen Handlungen kon-
sequent danach auszurichten.

Auf den folgenden Seiten werden die einzelnen Ach-
sen naher erlautert.

12 13



HFR 2030

Zugang zu umfassenden Engagement fir die Aus-
stationaren und ambulanten bildung des arztlichen und

Zentrale Rolle im Freiburger Leistungen pflegerischen Personals

Gesundheitssystem

Aktive Partnerschaft mit verschiedenen

Gesundheitsakteuren

P

Ausbildung und Rekrutierung
von qualifiziertem Personal

Personalfuhrung

Digitalisierung in der Medizin

Steuerung der Behandlung vor, wahrend
und nach dem Spitalaufenthalt unter
Berucksichtigung der Bedurfnisse des Patienten

Steigender wirtschaftlicher Druck

Steigende Anforderungen
in den Bereichen Qualitat und
Mindestfallzahlen

Nutzung von «Big Data»
und Prazisionsmedizin

Trend zu ambulanten Behandlungen Konkurrenz mit 6ffentlichen
und privaten Spitalern innerhalb
und ausserhalb des Kantons

o Starke regionale Prasenz

o Starkung der finanziellen Leistungsfahigkeit und Unabhangigkeit

o Ausbau der klinischen Forschung

o Positionierung als Ausbildungsspital
und Entwicklung von Ausbildungsprogrammen
innerhalb und ausserhalb des Spitals

o Grundpfeiler im Freiburger

o Ausbau der ambulanten Versorgung Gesundheitswesen
o Erstklassiges Ausbildungsspital
o Ausbau des Partnernetzwerks flr Gesundheitsfachkréfte
o Konzentration auf die Weiterentwicklung o Ein starkes und im Schweizer Gesundheits-
der Hauptauftrage wesen anerkanntes Spital mit mehreren Transparer\l
Standorten
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DAS GESUNDHREITSWESEN
UNTER DRUCK

Das Schweizer Gesundheitssystem verandert sichra-
sant. Neue Herausforderungen und gesetzliche Vor-
lagen zwingen Spitéler, Losungen zu finden. Auch
das HFR befindet sich in diesem Spannungsfeld.
Dies ist der Grund, weshalb eine neue Strategie

und Neuausrichtung unseres Spitals unabwend-
barist. Wir sehen uns hauptsachlich mit folgen-

den neun Herausforderungen konfrontiert.

16 17



1. Steuerung der Behandlung vor, wahrend und nach dem Spitalaufenthalt
unter Beriicksichtigung der Bediirfnisse des Patienten

Eine optimale Betreuung der Patienten beginnt nicht erst beim Spital-
eintritt, sondern bereits zuvor und wird auch nach dem Spitalaustritt
fortgesetzt. Die Versorgung ist optimal auf die Bedurfnisse des Pa-
tienten ausgerichtet, wobei die Zusammenarbeit mit Hausarzten und
anderen Gesundheitsdienstleistern von zentraler Bedeutung ist.

Bedingt jederzeit Zugang zu Patientendaten >
Investitionen in die Digitalisierung

Verstarkte Zusammenarbeit > organisatorische
Anpassungen

. Trend zu ambulanten Behandlungen

3. Steigende Anforderungen in den Bereichen Qualitat und Mindestfallzahlen

4, Ausbildung und Rekrutierung von qualifiziertem Personal

Immer mehr Eingriffe, insbesondere in der Chirurgie, werden aufgrund
der medizinischen Entwicklung und des politischen (Liste des Eidge-
nossischen Departementes des Inneren EDI) und 6ffentlichen Willens
ambulant durchgeflhrt.

Auf Mandat des Bundes legen Arztegesellschaften der verschiedenen
Fachbereiche Standards fest, zum Beispiel eine Mindestanzahl an
Fallen oder eine Mindestanzahl an Facharzten mit ausgewiesener
Erfahrung und Qualifikationen.

Zunehmende Schwierigkeit, qualifiziertes Personal zu finden in einem
Umfeld, in dem ein Fachkraftemangel und eine starke Konkurrenz
mit anderen Gesundheitsakteuren herrscht.

Bedeutende Anpassungen in der Infrastruktur und Organisation:
Erstellen von Ambulatorien
Finanzieller Druck (Senkung TARMED-Tarife)

Kleine Abteilungen erflllen Mindestanforderungen nicht mehr und missen
zusammengelegt werden.

Risiko, dass die notige Akkreditierung nicht erteilt wird.

Falls keine Akkreditierung, werden die Leistungen des Spitals nicht entschadigt.

Rekrutierung in einzelnen Fachbereichen problematisch (z. B. Notfallmedizin,
Geriatrie)

Risiko von Schliessungen (voribergehend oder definitiv) bei ungeniigender
Anzahl Fachkraften

5. Steigender wirtschaftlicher Druck

Der finanzielle Druck auf die Spitaler steigt kontinuierlich: Tarife im
ambulanten und stationaren Bereich sinken, wahrend die Kosten
gleich bleiben bzw. steigen (steigende Materialkosten, Lohne usw.).

Die Schere zwischen Einnahmen und Ausgaben 6ffnet sich weiter.
Strukturelle Anpassungen werden unausweichlich.
Planungsschwierigkeit (Budget)

6. Konkurrenz mit o6ffentlichen und privaten Spitalern innerhalb und ausserhalb

des Kantons

Seit 2012 - zeitgleich mit Einfihrung der neuen Spitalfinanzierung —
gilt die freie Spitalwahl fur Patienten. Spitaler stehen seither in
Konkurrenz zueinander.

Schwieriger Spagat zwischen unserer Rolle als 6ffentliches
Spital (mit dem Kanton als Eigentimer) und der Notwendig-
keit, sich im Markt zu behaupten.

7. Nutzung von «Big Data» und Prazisionsmedizin

Die Erwartungen der 6ffentlichen Hand und der Bevolkerung nehmen
zu, um Patientendaten fur eine optimale Betreuung zu nutzen.

Elektronische Mittel sind Grundvoraussetzung, um das
Potenzial in der praventiven Medizin und Prazisions-
medizin (Robotik) zu nutzen.

8. Digitalisierung in der Medizin

Die Digitalisierung in der Gesundheitsbranche ist angelaufen und wird
die nachsten Jahre massiv beeinflussen. Gemass der «E-Health»-Stra-
tegie des Bundes wird bis 2020 das elektronische Patientendossier
eingefiihrt. Unter dem Begriff «Cybermedizin» entstehen neue Anwen-
dungsgebiete zur Betreuung von Patienten (z. B. Telemedizin).

Grosser (Investitions-) Bedarf, die Digitalisierung
zur Nutzung der Daten voranzutreiben.
Digitalisierung I6st grosse Anpassungen

im Prozessmanagement aus.

9. Personalfiihrung

Die Personalfiihrung in Zeiten grosser Veranderungen ist anspruchs-
voll und verlangt einen grossen Einsatz und eine hohe Flexibilitat von
allen Betroffenen, von den Flhrungskraften wie den Mitarbeitenden.

Transparente und regelmassige Kommuni-
kation
Enge Begleitung des Personals



Das HFRist das ¢ffentliche Spitalnetz im Kanton Freiburg. Drei Grund-
satze bilden den allgemeinen Rahmen fUr die strategische Entwick-
lung des Spitals fur den Zeitraum 2020 - 2030. Wir verstehen uns als:

Neben unserem Hauptauftrag, der gesamten Freiburger Bevol-
kerung eine hochwertige, auf wissenschaftlichen Erkenntnis-
sen basierende Grundversorgung zu bieten, wollen wir unsere
Position festigen, indem wir eine grosse Palette an Leistun-
gen anbieten: in der erweiterten Grundversorgung und in
spezialisierten Bereichen (jedoch ohne Angebote der
hochspezialisierten Medizin).

FUr Behandlungen, welche die Kompetenzen und die
medizintechnische Infrastruktur eines Universitats-
spitals erfordern, werden wir unsere Partnerschaften
mitdenangrenzenden Universitatsspitalern weiter-
fUhren.

Der Bau eines neuen Hauptstandortes fur die sta-
tionare Akutpflege ist unerlasslich.

Unsere geografische Lage macht uns zu einem Grundpfei-
ler des Freiburger Gesundheitssystems. Wir zielen auf eine
integrierte Versorgung, die konsequent auf die BedUrfnis-
se des Patienten ausgerichtet ist. Dazu werden wir unse-
re Zusammenarbeit mit den niedergelassenen Arzten, den
Spitex-Diensten und den Pflegeheimen fur die Betreuung
vor und nach dem Spitalaufenthalt in den beiden Kantons-
sprachen verstarken.

Falls Bedarf besteht, werden wir in Zusammenarbeit mitden
Spitex-Diensten die Versorgung zu Hause oder im Pflege-
heim unterstltzen,indem spezialisierte Fachkrafte auch aus-
serhalb des Spitals beim Patienten im Einsatz sind (mobile
Teams).

Wir werden den Austausch zwischen den Spitalabteilun-
gen und den niedergelassenen Arzten vertiefen und erwei-
tern. Ausserdem werden wir unsere Zusammenarbeit mit
dem Interkantonalen Spital der Broye (HIB) und den Freibur-
ger Privatkliniken im Sinn der Komplementaritat ausbauen.

20

Zuunseren Aufgaben zahlen die Vor- und Nachdiplomaus-
bildung, die paramedizinische und spezialisierte Ausbildung
und die klinische Forschung. Mit unserem Engagementim
Masterstudium fur Humanmedizin gemeinsam mit der Uni-
versitat Freiburg und der Zusammenarbeit mit der Hoch-
schule fur Gesundheit Freiburg gewinnen wir an Attraktivi-
tat, um zukUnftige Fachkrafte zu rekrutieren und zu halten,
und starken unsere Rolle als starker Ausbildungs- und For-
schungsstandort. Wir wollen zum Erfolg dieser Ausbildungs-
programme beitragen, indem wir uns auf die Bereiche In-
nere Medizin, nicht universitare allgemeine und spezialisierte
Chirurgie, Geriatrie, Rehabilitation und Palliative Care kon-
zentrieren.

21



SN AL A
W I:':'

T

22

23

UNSERE
WERTE

In der Umsetzung der Strategie orientieren wir uns an
funf starken Werten. Unsere zukUnftige Entwicklung
basiert auf diesen Werten und der Uberzeugung, dass
das Interesse des Patientenim Zentrum aller Uberle-
gungen und Entscheidungen stehen muss:

o Verantwortungsbewusstsein

« Empathie und Menschlichkeit

« Kompetenz und Qualitatsbewusstsein
o Transparenz

o Kreativitdt und Innovationskraft

Werte werden von Menschen gelebt. Un-
sere 3'400 Mitarbeitenden sind hoch
qualifiziert und beweisen grosse Pro-
fessionalitat. Dank ihres Engagements

ist die Qualitat des Empfangs und

der Versorgung unserer Patienten
anerkannt. Diese Bekanntheitund
diesen Ruf wollen wir verstarken.



Die kantonalen Behdrden haben uns einen klaren Auftrag
erteilt. Wir tun alles, um diesen zu erfullen.

Die kantonale Spitalplanung beauftragt uns mit diver-

sen Leistungen. Wir sorgen dafur, dass wir unsere

Leistungen effizient und in hoher Qualitat in beiden
Kantonssprachen erbringen.

Wirlegen Wert auf den Zugang der Bevolkerung zu einem
breiten Spektrum an stationaren und ambulanten Leistun-
geninden Bereichen Innere Medizin, Allgemeine Chirurgie,
Akutgeriatrie und Notfallmedizin. Zusatzlich bieten wir Leis-
tungenindererweiterten Rehabilitation und Palliative Care,
die auf die Bedurfnisse der Bevolkerung abgestimmt sind.

Wirengagierenuns fur die Aus- und Weiterbildung des me-
dizinischen und pflegerischen Personals, u.a. durch die Um-
setzung des Masterstudiums in Humanmedizin zusammen
mit der Universitat Freiburg. Dabei férdern wir Synergien
zwischen den verschiedenen in Freiburg tatigen Gesund-
heitsakteuren.

Im Sinne einer integrierten Versorgungskette férdert das
HFR aktiv Synergien zwischen den Gesundheitsakteuren.
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Wir wollen unsere starke regionale Prasenz erhalten. Im
Hinblick auf die Entwicklung der Medizin und der Demogra-
fie werden wir Uberprufen, ob die aktuellen Standortauf-
trage mit den Bedurfnissen des Spitals vereinbar sind. Die
klnftigen Leistungsauftrage werden sich ausschliesslich
darauf stutzen, ob sie den Bedurfnissen der Patienten ent-
sprechen und ob sie die Anforderungen an Qualitat, Sicher-
heit, klinische und wirtschaftliche Effizienz erfullen. Die ter-
ritoriale und klinische Organisation der medizinischen
Versorgung wird sich auch grundlegend am Bau eines neu-
en Hauptspitalstandorts ausrichten.

Wir erhalten und entwickeln nur die klinischen Leistungen,
die zu unserem Hauptauftrag gehéren und in deren Rah-
men ausreichend Patienten behandelt werden, um die An-
forderungenandie Versorgungsqualitat und -sicherheit zu
erfullen.

Wirwollen ambulante Behandlungen weiter ausbauen und
auf Hospitalisierungen verzichten, wenn dies vertretbarist.
Dies betrifft insbesondere die Chirurgie und die interven-
tionelle Medizin (z.B. Kardiologie). Dabei orientieren wir uns
an Landern, die in diesem Bereich schon weit fortgeschrit-
ten sind.

25

Unsere Finanzpolitik zielt langfristig auf einen ausgewogenen Fi-
nanzhaushalt mitangemessenen Selbstfinanzierungsmargen, die
es uns ermoglichen, einen wesentlichen Beitrag zu kunftigen In-
vestitionen zu leisten. Wir wollen Kosten senken, alle Optimie-
rungspotenziale im operativen Spitalbereich ausschdpfen und
eine offensive Tarifpolitik einnehmen. Wir streben bis Ende des
Zeitraums 2020 - 2029 ein EBITDA (Selbstfinanzierungskapa-

zitat fir Investitionen) von Uber acht Prozent an.

Wirwollen fur die Betreuung vor und nach dem Spitalauf-
enthalt eine Partnerschaftspolitik mit neuen oder aktua-
lisierten Partnerschaftsvertragen, u.a. mit den benachbar-
ten Universitatsspitalern. Ausserdem wollen wir durch
die Entwicklung von mobilen ambulanten Teams un-
sere Rolle in der pra- und postklinischen Versorgung
starken.

In der Ausbildung konzentrieren wir uns auf un-
sere Expertise in der nicht universitaren all-
gemeinen und spezialisierten Medizin und
Chirurgie. Mit dem Aufbau gezielter Partner-
schaften wollen wir unsere Position als
Uberkantonale Referenz festigen.

Wir wollen unseren Ruf im Bereich der
klinischen Forschung festigen. Dazu
fUhren wir eine institutionelle Politik
ein,umdie kinftige Entwicklung der
klinischen Forschung festzulegen.



SCHLUSSWORT

Wir stehen vor einem Scheideweg. Unser Spital erhadlt in den nachsten zehn Jahren ein neues Gesicht,

nach innen wie nach aussen. Die Pflegequalitat und -sicherheit soll noch verbessert werden. Wir setzen
uns dafur ein, dass Patienten schnell und professionell betreut werden.

Als Patient erhalten Sie dank eines starken Netzes jene Betreuung, die Sie bendtigen. Zuhause, in der Arzt-
praxis, in einem unserer Gesundheitszentren oder - bei komplexeren Gesundheitsproblemen - im Spitalzentrum
mit erweitertem und spezialisiertem Angebot bzw. im benachbarten Universitatsspital.

Mit unseren Partnern im Gesundheitswesen wollen wir tragfahige Partnerschaften aufbauen, immer mit dem Ziel, die
Betreuung fUr den Patienten vor, wahrend und nach dem Spitalaufenthalt optimal zu gestalten.

Unsere Mitarbeitenden spielen eine bedeutende Rolle in der Umsetzung der Vision. Die Arbeitsrealitaten mdgen sich ver-

andern, die Pflegequalitat und -sicherheit bleibt oberste Prioritat. Wir wollen unsere Rolle als attraktiver Arbeitgeber verstarken,
indem wir die Rahmenbedingungen verbessern werden.

Die erste Phase der Umsetzung der Strategie 2030 wird in einem operativen Plan fur die Jahre 2020 - 2024 festgelegt, der noch
erstellt wird.

Der Verwaltungsrat wird die Umsetzung der Strategie, inre Ergebnisse in Bezug auf die Qualitat und Effizienz der Patienten-
versorgung in unserem Spital sowie die Angemessenheit im wirtschaftlichen Umfeld laufend bewerten. Wir werden den Fort-

schritt regelmassig und transparent mit dem Staatsrat, der Direktion flr Gesundheit und Soziales und dem Grossen Rat be-
sprechen und die Freiburger Bevdlkerung informieren.
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