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Engadiner Spitaler haben freie Kapazitaten

Die beiden Spitaler im Engadin
sind bei weitem nicht aus-
gelastet. In Samedan hat es
zurzeit 13 am Coronavirus
erkrankte Patienten, in Scuol
keinen einzigen. Regionale
Zahlen zu Covid-19-Fallen im
Kanton gibt es aus ver-
schiedenen Griinden keine.

RETO STIFEL

Bei den Stichwortern Coronavirus und
Spital hat man sofort die dramatischen
Bilder aus Italien, Spanien oder Frank-
reich im Kopf: Voll belegte Intensiv-
pflegestationen (IPS), Patienten, die
teils in den Géingen auf Behandlung
warten, Personal, welches rund um die
Uhr arbeitet und am Anschlag ist. In
der Schweiz prasentiert sich die Situati-
on zum Gliick anders, in sdmtlichen
Kantonen hat es noch freie Kapazi-
titen, selbst im Tessin, wo die Lage am
prekirsten ist.

Auch im Engadin gibt es in den bei-
den Spitdlern in Scuol und Samedan
noch sehr viele freie Betten. «Wir ha-

ben aktuell keinen einzigen Verdachts-
oder positiv  getesteten  Covid-
19-Patienten bei uns hospitalisiert»,
sagt Joachim Koppenberg, Direktor des
Gesundheitszentrums  Unterengadin
in Scuol. Seit Mitte Mirz habe man die
Akutbettenkapazitat auf 54 Betten er-
hoht, Stand Donnerstagabend seien
neun davon mit «normalen» Patienten
belegt, sodass man zurzeit iiber eine
Reserve von 45 Betten verfiige. Sollte
sich die Situation @ndern und plotzlich
viel mehr Covid-Fille ins Spital kom-
men, sei man organisatorisch vor-
bereitet. «Wir versuchen unseren Mit-
arbeitern aktuell noch mdoglichst viel
Ruhe zu gonnen, bevor es gegebenen-
falls losgeht», sagt Koppenberg.

Gegenseitige Hilfe

Beim Spital Oberengadin in Samedan
lagen Stand Freitagnorgen zwolf Co-
vid-Patienten auf der Station, einer auf
der IPS. Insgesamt stehen auf der Stati-
on 45 isolierte Plitze zur Verfiigung,
plus die sechs Betten auf der IPS, diese
Kapazitat konnte noch erweitert wer-
den. Gemdss CEO Beat Moll wurden
seit dem 16. Mirz im Schnitt zehn Co-
vid-19-Patien-ten auf der Station be-
handelt, die Spitze lag bei 15 Patienten.
Auf der IPS waren es maximal vier Pa-

tienten gleichzeitig, es gab aber auch
Tage mit einer Nullbelegung.

Samedan ist iibrigens neben dem
Kantonsspital in Chur eines der beiden
anerkannten Spitiler im Kanton mit
einer Intensivstation - auch ausserhalb
von Corona-Zeiten. Scuol verfiigt im
Routinebetrieb tiber eine Intermediate
Care Station mit zwei Betten und ei-
nem modernen Intensivrespirator.
Dies, weil das Spital auch bei einem
normalen Notfall in der Lage sei muss,
kritisch kranke Patienten zumindest
bis zu einer moéglichen Verlegung bis
zu 24 Stunden beatmen und versorgen
zu konnen. Gemaidss Koppenberg
macht es keinen Sinn, in dieser Krisen-
situation in anderen Spitilern als den
beiden anerkannten, ad hoc IPS-Betten
bereitzustellen. Neben den Gerdten
brauche es dafiir auch spezialisierte
Pflegekrifte rund um die Uhr. So unter-
stiitze das Spital in Scuol jenes in Same-
dan mit Mitarbeitenden in der Pflege,
welche die entsprechende Ausbildung
hitten. Auch habe man bereits de-
finiert, welche Arzte man bei einem
Engpass in Samedan zur Unterstiitzung
schicken konnte.

Moll spricht von einer skurrilen Si-
tuation. Auf der einen Seite bereite
man sich fiir etwas vor, von dem man

nicht wisse, ob es iiberhaupt eintrete.
Auf der anderen Seite miissten ganze
Bereiche im Spital runtergefahren wer-
den. Fakt ist: Das Personal hat in allen
Abteilungen zu wenig zu tun und hat
in einem ersten Schritt Uberzeiten ab-
gebaut. Jetzt wird gemiss Moll auch
Kurzarbeit angemeldet. Die finan-
ziellen Folgen sind gross: Neben einem
Umsatzverlust von 1,6 Mio. Franken
fiir den Monat Mirz rechnet Moll mit
einem hoheren Sachkostenaufwand
von rund 0,5 Mio. Wann sich die Situa-
tion wieder dndert, ist offen. Moll geht
davon aus, dass es im Verlauf des Mo-
nats Mai zu gewissen Lockerungen
kommen konnte und geplante Ein-
griffe, die im Moment in der ganzen
Schweiz verboten sind, wieder durch-
gefithrt werden diirfen. Und solche
gibt es gemdss Moll in allen Fach-
bereichen des Spitals viele.

Keine regionalen Daten

Mehrfach ist die EP/PL in den letzten
Tagen angefragt worden, ob es nicht
moglich sei, regionale Zahlen zu be-
stitigten Coronavirus-Infektionen,
hospitalisierten Patienten und der An-
zahl Todesfille durch Covid-19 zu ver-
offentlichen. Wie die Kommunika-
tionsstelle Coronavirus des Kantons

auf Anfrage schreibt, wird auf die Pu-
blikation solcher Zahlen wverzichtet.
Der Grund: Unterschiede zwischen
den Regionen und dem Bundesamt fiir
Gesundheit (BAG) in der Daten-
erhebung. Regionale Daten wie sie
einige Spitdler publizierten, seien ra-
scher verfiigbar als die zusammenge-
tragenen Zahlen des Bundes, auf wel-
che sich auch der Kanton beziehe.
Auch in der Zurechnung der Patienten
gibt es Unterschiede. «Wihrend der
Bund ausschliesslich den Wohnort ei-
nes Patienten beriicksichtigt, rechnen
Regionen alle behandelten Patienten
ihrer Region zu. Auch hier entstehen
Diskrepanzen», heisst es seitens des
Kantons.

Wenig aussagekraftig

Das bestdtigt Joachim Koppenberg.
«Wenn sich ein Unterengadiner im
Unterland testen ldsst, erfahren wir das
genauso wenig, wie wenn sich ein posi-
tiv getesteter Unterldnder in der Re-
gion aufhilt.» Auch die Nennung von
Toten pro Spital sei wenig aussage-
kraftig. Zum einen wiirden Patienten
mit einem schweren Verlauf verlegt
und dann in einem anderen Spital ster-
ben. Zum anderen gebe es auch in Pfle-
geheimen oder zu Hause Todesfalle.





