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VORWORT

RUCKWARTS VERSTEHEN -
VORWARTS LEBEN

9 Patrik Oehri
Stiftungsratsprasident

<

Liebe Liechtensteinerinnen und Liechtensteiner
Liebe Interessierte

Das Team des Landesspitals sagt DANKE fur die aktive
Unterstltzung im Jahr 2024. Mit Ihrer Stimme haben Sie
den Weg freigemacht fur eine neue Spitalinfrastruktur,
in der Sie und |hre Lieben ab dem Jahr 2029 auf medi-
zinische Behandlungen in einer modernen Umgebung
vertrauen durfen. Sie haben damit unserem Team die
wichtige Perspektive gegeben, weiterhin im Land und
im Landesspital tatig sein zu kénnen.

Wir wollen einer der besten Arbeitgeber in der Region
sein. Das bedingt, qualifiziertes Fachpersonal zu fordern
und im Betrieb zu halten und gleichzeitig topmotivierte
und kompetente neue Kolleginnen und Kollegen zu ge-
winnen. Die passenden Rahmenbedingungen und ein
unterstiitzendes Umfeld sowie engagierte und fahige
Flhrungskrafte sind dabei entscheidende Faktoren.
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Dass wir unsere Vakanzen schnell und dusserst gut be-
setzen konnen, ist sicherlich ein Zeichen fiir gelungene
Bestrebungen in Sachen Unternehmenskultur. Wir sind
auf einem sehr guten Weg — nicht zuletzt dank lhnen.
Fehler im Ruckblick zu verstehen, daraus zu lernen
und es besser zu machen — all das braucht eine geh6-
rige Portion Selbstreflexion. Und es braucht auch eine
Prise Mut, sich taglich fiir andere und fir eine Sache
einzusetzen, von der man Uberzeugt ist.

Den nétigen Mut und die Zuversicht ziehen wir aus
den taglichen Erfolgserlebnissen im Rahmen unserer
medizinischen Versorgung — sowohl ambulant als
auch stationar. Die wachsende Zahl an Patientinnen
und Patienten, der Zuspruch aus der Politik und der
Bevdlkerung sowie die Unterstlitzung der zuweisenden
Arztinnen und Arzte bestérken uns in unserem Tun.

Im Namen des Stiftungsrates, der Spitalleitung und
des ganzen LLS-Teams danken wir lhnen fir lhre Un-
terstutzung, fir konstruktive Auseinandersetzungen
mit dem Ziel, besser zu werden, und letztlich auch
dafiir, dass Sie uns vertrauen. Danke!

Wir wiinschen Ihnen ein erfolgreiches und gesundes
2025 — und hoffen, dass Sie Ihr Landesspital nicht be-
nétigen werden! Falls doch, sind wir fiir Sie da, Tag
und Nacht.



UNTERNEHMENS-
FUHRUNG/-ORGANISATION
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BERICHT DER SPITALLEITUNG

AUF KURS: M
STRATEGIE

I'T GESTARKTER
UND STETIGER

WEITERENTWICKLUNG

Sandra Copeland
Spitaldirektorin

Strategische Zielerreichung

Ein seit Jahren offener Punkt konnte mit der Geneh-
migung der neuen Eignerstrategie und des erneuerten
Leistungsauftrags zusammen mit dem Ministerium fur
Gesellschaft und Kultur per Ende des Jahres 2024 er-
folgreich geschlossen werden. Beide Dokumente bilden
die Basis zur Erstellung, Entwicklung und Steuerung
der Unternehmensstrategie des Landesspitals. Die
Unternehmensstrategie (Abb. Seite 7) wurde zudem
im Juli 2024 umfassend vom Stiftungsrat und der
Spitalleitung analysiert und in wichtigen Punkten der
laufenden Entwicklung im Gesundheitswesen im Land
und der Region angepasst.

Der Trend «ambulant vor stationér» halt an. Das Landes-
spital stutzt mit seinen Angeboten auf der Notfallstation,
im Ambulatorium und in allen Behandlungstatigkeiten
diese Entwicklung in der Grundversorgung zur Stabili-
sierung der Kostenentwicklung, selbst wenn dies dazu
fuhrt, dass durch massiv zu tiefe ambulante Tarife das
Geschéaftsergebnis schlechter ausfallt.

Die gute Zusammenarbeit mit den anderen Akteuren im
Gesundheitswesen zeigt sich in den zahlreichen Treffen
wahrend des Jahres wie z. B. dem Belegarzttreffen, dem
Neujahrsapéro, dem Landtagsforum, dem Treffen mit
Vertretern der Arztekammer und anderen mehr und na-
tlrlich auch in der operativen Zusammenarbeit mit den
Gesundheitsdienstleistenden im Land und in der Region.

Das Leistungsangebot wird regelmassig und aufgrund
der medizinischen und demografischen Entwicklung
Uberpruft und wo nétig angepasst. So wurde zum Bei-
spiel eine endokrinologische Sprechstunde (Diabetes-
und Adipositasprobleme) aufgebaut sowie das bereits
seit einigen Jahren bestehende akutgeriatrische Angebot
erweitert. Wesentlich sind die Erfullung des Leistungsauf-
trags nach ethischen und evidenzbasierten Grundsatzen
sowie die Erbringung der Leistungen nach umfassenden
Qualitatskriterien und Vorgaben des Zurcher Modells. Die
Zusammenarbeit mit dem Kantonsspital Graubtinden im
Rahmen der Allianzpartnerschaft wurde weiter verstarkt.
Neben der alltaglichen operativen Zusammenarbeit mit
dem Spital Grabs fanden ebenfalls diverse Treffen mit
dem Spital Grabs auf Ebene der Spitalleitung sowie dem
Verwaltungsratsprasidenten statt.

Der Qualitédtsanspruch steigt in allen Bereichen. Dies
strukturiert zu meistern, gelingt unter anderem auch
durch die Einfihrung und Weiterentwicklung von Stan-
dards im Qualitdtsmanagementsystem sanaCERT. Das
Landesspital ist seit dem Jahr 2023 zertifiziert und
stellt sich den turnusgeméassen Uberwachungsaudits.
Die in der Schweiz zu erfillenden Qualitatsvorgaben
aus dem neuen Q-Vertrag der Versicherer mit H+ sind
via Standards umgesetzt.

Im April 2024 wurden die beiden Weiterbildungsstatten
der allgemeinen Inneren Medizin (Notfallstation und
stationarer Bereich) durch die SIWF/FMH auditiert, mit
dem Resultat, dass unsere Weiterbildungsstatten als
«sehrgut» beurteiltwurden. Die Erteilungderzweijahrigen
Weiterbildungszeit im Bereich der Inneren Medizin
bedeutet eine Erhéhung der Qualitat durch die Ge-
winnung von Assistenzarzten/-arztinnen mit grésserer
Erfahrung. Die Weiterbildungsermachtigung fur die
Notfallstation wurde ebenfalls erteilt — hier fur ein Jahr.
In der Chirurgie konnte die zweijahrige Weiterbildungs-
ermachtigung im Jahr 2023 erteilt werden.
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Unternehmensstrategie 2024 bis 2029

Un\eme

hmensentwicklung &-
Finanzielle Stabilis¢

Kommunikation
Nachhaltigkeit

+ Kommunikations- & Marke-
tingkonzept zum Ausbau des
Netzwerks und zur Gewinnung
von Partnern/Partnerinnen

« Ausbau Gesundheitsnetzwerk
(ext. Nutzer NLS)

« Neue Modelle fiir die Er-
bringung effizienter Support-
leistungen zur Erfiillung der
Kernaufgabe im Netzwerk

L

« IT-Strategie 2024-2026
Entwickelte KI-Strategie mit
Umsetzungsvorgaben

« Konzept Wissensmanage-
ment

+ Konsequentes Datenma-
nagement und Ablage

+ Zugang zu Informationen fiir
Externe und Interne (Web-
sitefintranet)

OGTALE TRANSFORy, ATioy

- Konzept Leistungsauftrag

+ Strukturiertes und be-
darfsgerechtes
Leistungsangebot

+ Erreichen definierter

Qualitat
+ An Bedarf orientierte
Strukturen und Prozesse
° « Erreichte Prozesskenn-
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Durch die Einfihrung des neuen M-KIS ist das Lan-
desspital auch im Bereich Patientenakte und klinische
Dokumentation auf einem guten digitalen Stand. Eine
digitale Vernetzung mit anderen Gesundheitsdienst-
leistern wird angestrebt.

Ausblick kurz- und mittelfristig

Gemass der aktuellen Unternehmensstrategie werden
in allen sechs strategischen Zielen gewichtige und
wichtige Projekte und Massnahmen weiterentwickelt
und umgesetzt. Insbesondere erfolgt die Umsetzung
des strategischen Projekts Neubau beim Landesspital
als Bauherrschaft mit Hochdruck, und die Ressourcen
werden fir das Einbringen der Nutzeranforderungen
zur Verfugung gestellt.

Im Bereich der Leistungserbringung werden verschie-
dene Themenbereiche gestarkt und ausgebaut, so z. B.
die Akutgeriatrie, die entlang des steigenden Bedarfs
erweitert wird.
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« Betriebskonzepte

* Planungs- und Bauphasen-
planung (STA/GPL)

- Kommunikationskonzept

* Rebranding

+ Konzeptumsetzung
Leistungsauftrag

+ Strukturiertes Zuweiser-
management

*+ Ausbildung Hausérzte und
<arztinnen im LLS zur Stérkung
der Zusammenarbeit

+ Effektives Vertragsmanagement

+ Wirtschaftl. Bewusstsein in
allen Bereichen

+ Fundraising

HDAHS 17 gypos LN

+ Etabliertes Personalent-
wicklungskonzept und
Talentboard

- Stéirkung der Aus- und
Weiterbildung mit Program-

men
+ Attraktiver Arbeitgeber

Das Angebot des Landesspitals erganzende Leistungs-
felder sollen durch weitere Zusammenarbeitsvertrage
ausgebaut und damit die Grundversorgung gesichert
werden, so zum Beispiel mittels des Belegarztvertrags
mit dem neu ansassigen Angiologen per 1. Januar 2025
oder einer neuen Zusammenarbeit im Bereich HNO,
Padiatrie und Psychiatrie.

Gute Fachkrafte zu finden, setzt voraus, dass man sehr
gute Rahmenbedingungen bieten kann. Daran arbeiten
wir weiterhin.

Die acht von der Regierung im Februar 2018 definierten
Nachhaltigkeitsziele wurden in die sechs strategischen
Handlungsfelder der aktualisierte Unternehmensstra-
tegie 2024 bis 2029 des Landesspitals eingearbeitet.
Daraus resultieren nun in den nachsten Jahren ein-
zelne Projekte und Massnahmen.

Herzlichen Dank fur die Unterstltzung im Jahr 2024
und in Zukunft. Bleiben Sie gesund!
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CORPORATE GOVERNANCE

UNTERNEHMENS-
FUHRUNG

Die Geschaftstatigkeit des Landesspitals richtet sich nach:

- dem Gesetz vom 21. Oktober 1999 Uber das
Liechtensteinische Landesspital (LLSG),

- dem Gesetz vom 19. November 2009 uber die Steue-
rung und Uberwachung 6ffentlicher Unternehmen
(Offentliche-Unternehmen-Steuerungs-Gesetz; OUSG),

- der Eignerstrategie (2024),

- den Statuten und dem Organisationsreglement,

- dem jeweiligen, von der Regierung erlassenen
Leistungsauftrag (2024),

- der jeweiligen, mit der Regierung geschlossenen
Globalkreditvereinbarung (2024),

- den jeweiligen, von der Regierung genehmigten Tarif-
vertrage.

Zweck der Stiftung ist die Fihrung eines Landesspitals.
Die medizinischen und die weiteren Dienstleistungs-
angebote richten sich nach dem Leistungsauftrag ge-
mass Art. 3 LLSG. Die Stiftung kann alle mit diesem
Zweck in Zusammenhang stehenden Tatigkeiten aus-
Uben. Ausgenommen sind in jedem Falle rein spekulative
Geschéfte.

Das medizinische Angebot wird durch die Arzteschaft,
bestehend aus angestellten Arztinnen und Arzten,
Beleg- sowie Konsiliararztinnen und -arzten wahrge-
nommen (gemass Statuten Art. 3).

Erganzend dazu bietet das Landesspital in Kooperation
mit externen Fachspezialistinnen und -spezialisten,
insbesondere dem Kantonsspital Graubtinden, regel-
massig Spezialsprechstunden an.

Leistungsauftrag

Der Leistungsauftrag des Landesspitals wurde im
Jahr 2024 umfassend erneuert. Er basiert auf den
strengen und detaillierten Qualitdtsanforderungen
und dem Leistungsgruppenkonzept des Zircher Mo-
dells, welches fir viele Schweizer Kantone bei der
Erteilung von Leistungsauftrdgen an Spitdler mass-
gebend ist.

Dementsprechend erbringt das Landesspital alle Basis-
leistungen, welche fir ein Grundversorger-Akutspital
Voraussetzung sind:

* Fachbereich Chirurgie

* Fachbereich Innere Medizin

* Notfallstation

+ Intensivstation Level 1 (Uberwachungsstation)

* Radiologie

* Labor

¢ Infektiologie und Psychiatrische Krisenintervention
 Palliative-Care-Grundversorgung

* 24-Stunden-Betrieb an 365 Tagen im Jahr

Unsere angestellten Spitalarztinnen und -arzte ver-
sorgen dartber hinaus, teilweise in Kooperation mit
dem Kantonsspital Graublinden sowie Konsiliar- und
Belegarztinnen und -arzten, Patientinnen und Patienten
in folgenden Fachbereichen:

» Akutgeriatrie

* Neurologie

* Endokrinologie

» Gastroenterologie

* Rheumatologie

* Onkologie

* Hamatologie

* Pneumologie

 Viszeralchirurgie

* Orthopadische Chirurgie

* Urologie

* Gynakologie (ohne Geburtshilfe)

* Basis-Kinderchirurgie

* Schmerzmedizin

Die Einhaltung der Qualitédtsanforderungen wird jahrlich
Uberprift und die einzelnen Leistungsauftrage nur erteilt,
sofern die notwendigen Qualitdtsanforderungen erfiillt
sind.
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«Die Akutgeriatrie gewinnt zunehmend an Bedeutung, da die Zahl dlte-
rer Patientinnen und Patienten durch den demografischen Wandel stetig
wdchst. Das Landesspital bietet eine umfassende Betreuung mit individuell
abgestimmten Lésungen, die dazu beitragen, die Selbststdndigkeit
der Betroffenen zu bewahren und eine wohnortnahe, optimale
medizinische Versorgung sicherzustellen.»

Dr. med. Tomas V. Karajan, Arztlicher Direktor und Chefarzt Innere Medizin, Mitglied der Spitalleitung

Organisation

Die Fiihrung des Landesspitals setzt sich aus dem obers-
ten Gremium, dem Stiftungsrat, der Spitalleitung sowie
der Revisionsstelle zusammen.

Stiftungsrat

Der Stiftungsrat setzt sich grundsatzlich aus finf Mit-
gliedern zusammen und fuhrt die strategische Leitung
des Landesspitals sowie die Aufsicht und Kontrolle
Uber die Spitalleitung aus. Er regelt nach Massgabe
des Gesetzes Uber das Landesspital die Grundsatze
der Organisation, erlasst das Leitbild und weiterfiih-
rende Reglemente. Der Stiftungsrat verabschiedet die
Strategie und das Budget, nimmt den Jahresbericht
und die Jahresrechnung ab und regelt die Aufsicht und
die Kontrolle Uber die Geschaftstatigkeit.

Der Stiftungsrat setzte sich 2024 wie folgt zusammen:

Stiftungsrat Mandatsperiode

Patrik Oehri 01.01.2024-31.12.2027
SR-Président (1. Mandatsperiode)

01.01.2022-31.12.2025
(2. Mandatsperiode)

Prof. Dr. med. Harriet Thony
SR-Vizepréasidentin

01.01.2023-31.12.2026
(1. Mandatsperiode)

lic. phil. Alexander Batliner

Dr. iur. Alexandra Oberhuber- 01.01.2024-31.12.2027

lichen Unternehmen». Diese betrug im Jahr 2024
insgesamt CHF 79 556.— (2023: CHF 78 172.-). Die
Amtsdauer betragt vier Jahre. Eine Wiederwahl ist ein-
malig zuldssig. Der Stiftungsratsprasident wird von
der Regierung bestimmt. Der Stiftungsrat konstituiert
sich selbst.

Spitalleitung

Die Spitalleitung ist das oberste operative Gremium des
Landesspitals. Der Spitalleitung obliegen als grundsatz-
liche Auftrage die operative Fiihrung des Spitals und die
Beratung der strategischen Flhrung des Spitals.

Im Rahmen der Fuhrung des Spitals besorgt sie die lau-
fenden Geschafte im Rahmen der Gesetze, Statuten,
Reglemente, Richtlinien, Weisungen und Beschliisse
des Stiftungsrates. Dabei hat sie insbesondere den
Leistungsauftrag und die Globalkreditvereinbarung
mit der Regierung umzusetzen. Sie tUbernimmt die
Flhrung des gesamten Betriebes einschliesslich
Personalgewinnung, Erarbeitung von Reglementen,
Weiterentwicklung und Uberwachung der Betriebs-
ablaufe und der Finanzen, Controlling, Aus- und Wei-
terbildung, Qualitat, Hygiene, Projekte etc. Die entspre-
chenden Kompetenzen sind im Organisationsreglement
geregelt.

Die Spitalleitung setzte sich 2024 wie folgt zusammen:

Spitalleitung Funktion seit

Sandra Copeland  Spitaldirektorin 01.03.2018

Wilhelm (2. Mandatsperiode)
Marco Oesch 01.01.2022-31.12.2025 Dr.med. ~ Arztlicher 01.03.2020
(1. Mandatsperiode) Tomas V. Karajan  Direktor
Thomas Tschirky Bereichsleitung 01.09.2017
Die Entschadigung des Stiftungsrates richtet sich Pflege
nach dem Reglement der Regierung des Firstentum  p cargline Roth ~~ Leiterin Finanzen 01042023

Liechtenstein «Entschadigungsreglement fir Mit-
glieder der strategischen Fihrungsebene von 6ffent-

und Unternehmens-
entwicklung
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Die Spitaldirektorin ist die Vorsitzende der Spital-
leitung und verantwortet die operative Leitung des
Landesspitals. Die Entschadigung der Spitalleitung
wird vom Stiftungsrat festgelegt. Diese betrug 2024
insgesamt CHF 1 077 794.— (2023: CHF 1 149 462.-).

Kontrollstelle und Rechnungslegung

Es wird das Vieraugenprinzip angewendet. Grund-
satzlich muss auf allen Ebenen zu zweien gezeich-
net werden. Der Stiftungsrat hat eine Kompetenzen-
und Unterschriftenregelung erlassen. Im Handelsregister
sind Unterschriften Kkollektiv zu zweien eingetragen.
Bei der Erfassung und Bewertung der Erfolgsrechnungs-
und Bilanzpositionen halt sich das LLS an die Vorgaben
des liechtensteinischen Personen- und Gesellschafts-
rechts (PGR) sowie von REKOLE (Revision der Kosten-
rechnung und der Leistungserfassung). Die Themen,
welche das PGR sowie die REKOLE nicht abschlies-
send behandelt, werden in der Aktivierungsrichtlinie,
in der Vorschrift zur Bewertung der Forderungen aus
Lieferungen und Leistungen und in der Inventuran-
weisung erganzend definiert.

Fir das Geschaftsjahr 2024 wurde von der Regierung
die Grant Thornton AG als Revisionsstelle gewahit.
Damit kam es zu einer Wiederwahl der Revisionsstelle.
Die Mandatsdauer wurde auf ein Jahr festgelegt. Das
Honorar der Revisionsstelle betrug fir das Jahr 2024
CHF 17 393.—.

Belegarztinnen und -drzte sowie deren Vereinigung
Als Belegarztinnen und -arzte werden im Rahmen der
verfligbaren Kapazitat Arztinnen und Arzte zugelassen,
die einen privatrechtlichen Vertrag mit dem Landesspital
abschliessen. Uber die Zulassungsbedingungen und
die Zulassung von Arztinnen und Arzten entscheidet
der Stiftungsrat. Bei der Zulassung von Belegarztinnen
und -arzten ist primar den Bedurfnissen der Grundver-
sorgung und der Erfiillung des Leistungsauftrags nach
Art. 3 LLSG Rechnung zu tragen.

Die Belegarztinnen und -arzte sind im arztlichen Bereich
fur ihre Patientinnen und Patienten verantwortlich. Fur
den damit verbundenen Spitalbetrieb ist durch die Be-
legérztinnen und -arzte ein Notfalldienst sicherzustellen.
Die am Spital tétigen Belegéarztinnen und -arzte bilden
die Vereinigung der Belegérztinnen und -arzte. Diese
wahlt einen medizinischen Ausschuss, welcher Fragen
der Zusammenarbeit behandelt.

Corporate Governance Code

Die Bestimmungen der «Empfehlungen zur Flihrung und
Kontrolle 6ffentlicher Unternehmen in Liechtensteiny in
der Fassung vom Juli 2012 wurden Uberprift, ihnen wird
entsprochen.
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ORGANIGRAMM
2024
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N
BEHAN

Dr. Caroline Roth
Leiterin Finanzen und
Unternehmensentwicklung,
Mitglied der Spitalleitung

Im Jahr 2024 hat sich die positive Entwicklung der Ge-
samtfallzahlen der Vorjahre mit einer weiteren Zunahme
auf 16 202 Falle fortgesetzt. Auch die Entwicklung
der Verlagerung von stationar zu ambulant fand ihre
Fortsetzung: So haben die ambulanten Falle um 7 %
zugenommen, wahrend sich die stationaren auf Vor-
jahresniveau bewegten.

So erfreulich das Vertrauen und die Zufriedenheit der
Patientinnen und Patienten in das Landesspital ist,
spiegelt sich die Zunahme der erbrachten Leistungen
doch nicht in der Wirtschaftlichkeit wieder, da vor
allem im ambulanten Bereich die Tarife nicht kosten-
deckend sind. Die Neuverhandlung aller Tarife und
Aktualisierung der Tarifvertrage im stationaren Bereich
brachte zwar eine Verbesserung, konnte jedoch das
systemimmanente Grundproblem zu tiefer Tarife, wie
es auch die Spitaler in der Schweiz haben, nicht I6sen.
Ein minimer Rickgang des Schweregrades sowie des
Anteils an Zusatzversicherten hatte ebenfalls einen
negativen Einfluss auf die Ertrage.

Die langerfristige Finanzierung des Landesspitals konnte
erfreulicherweise mit einer neuen Globalkreditverein-
barung wieder auf solide Beine gestellt werden.

Positive Effekte hatte die Verbesserung der Arbeits- und
Vergltungsbedingungen des Pflegepersonals. Dies hat es
uns ermdglicht, im umkampften Arbeitsmarkt gute Pflege-
krafte zu finden und zu halten. Dennoch sind der Fach-
kraftemangel sowie die Anforderungen des Personals
zunehmend spurbar, was sich — ebenso wie die Mass-

EUER REKOR
DELTEN PATI
UND PATIENTEN

13
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nahmen in der Pflege — negativ auf die Personalkosten
auswirken. Die Anzahl der Mitarbeitenden hat sich ge-
genuber dem Vorjahr leicht erhoht, einerseits durch
die Festanstellung von Pflegekraften, welche im Jahr zu-
vor uber teure Freelancer zur Verfugung gestellt wur-
den, andererseits mussten und miissen auch noch im
Jahr 2025 verschiedene Bereiche, welche durch die
Zunahme der Falle zu stark belastet wurden, entlastet
werden.

Bei den Sachaufwanden haben die bereits im letzten
Jahr ergriffenen Massnahmen ihre Effekte gezeigt, und
durch weitere neue Massnahmen, wie z. B. Umstellung
auf andere Lieferanten, konnten noch zusatzliche leichte
Optimierungen erzielt werden.

Die Einflhrung des neuen Klinikinformationssystems
sowie die fortlaufenden Arbeiten fir den Neubau
schlagen sich in der Bilanz im Anlagevermdgen sowie
im Fondskapital nieder.
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GESAMTAUFWAND 2024 29,

130, = Personalaufwand
’ = Arzthonorare

Medizinischer Bedarf

Sonstiger Betriebsaufwand
4% = Abschreibungen
‘o0

GESAMTERTRAG 2024

u Ertrdge stationér (inkl.
Beteiligung des Staates)

= Ertrage ambulant
Ubrige Ertriage

2%

Abgeltungen fiir

gemeinwirtschaftliche
Leistungen

STATIONARE FALLE 2024

2023 -e-2024

169 188

123

Jan Feb Mrz Apr Mai Jun Jul Aug Sep Okt Nov Dez
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FINANZEN

BILANZ PER 31.12.2024

AKTIVEN
Sachanlagen
Technische Anlagen und Maschinen
Andere Anlagen, Betriebs- und Geschaftsausstattung
Anlagen in Bau
Total Anlagevermogen
Umlaufvermégen
Vorrate fertige Erzeugnisse und Waren
Kurzfristiges Kontokorrent Land
Kurzfristige Forderungen aus Lieferungen und Leistungen
Sonstige kurzfristige Forderungen
Flussige Mittel
Total Umlaufvermogen
Aktive Rechnungsabgrenzung

TOTAL AKTIVEN

PASSIVEN
Eigenkapital
Pflichtreserve
Freie Reserve
Jahresgewinn (+) / Jahresverlust (=)
Total Eigenkapital
Fondskapital
Ruckstellungen
Verbindlichkeiten
Langfristiges Darlehen Land Liechtenstein
Kurzfristige Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen
Sonstige kurzfristige Verbindlichkeiten
davon Verbindlichkeiten aus Steuern
davon Verbindlichkeiten im Rahmen der sozialen Sicherheit
Total Verbindlichkeiten
Passive Rechnungsabgrenzung

TOTAL PASSIVEN

15

2024

2259016
1203 180
4 393 964
7 856 160

202 590
1221 589
3719 664

559 004
1326 783
7 029 630

231 008

15116 798

1 000 000
2 358 125
326 213
3 684 337
6 679 023
342 000

2 317 360
1099 907
951 571
386 935
564 635

4 368 838
42 600
15116 798

2023

474 269
1299 242
5619 641
7393151

206 125
317 044
4070618
326 432
928 109

5 848 326
776 323
14 017 801

1000 000
3123 898
—765773
3358 124
5 236 346

535 348

2317 360
1810682
701 054
348 509
352 545

4 829 096
58 886

14 017 801
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ERFOLGSRECHNUNG
2024 2023
Ertrage stationar (inkl. Beteiligung des Staates) 15 946 647 16 731 404
Ertrage ambulant 8243 239 8 366 207
Ertrage ubrige 713 409 727 023
Abgeltungen fiir gemeinwirtschaftliche Leistungen 9 548 389 7 076 682
Betriebsertrag 34 451 684 32901 315
Medizinischer Bedarf 4513 283 4999 469
Besoldungsaufwand 19 201 071 18 308 433
Arzthonorare 1456 954 1548 852
Sozialleistungen 3 604 950 3306 615
davon fiir Altersversorgung 2809 571 2600 349
Ubriger Personalaufwand 458 057 273 413
Personalaufwand 24721 032 23 437 313
Abschreibungen auf Sachanlagen 569 909 622 562
Sonstiger Betriebsaufwand 4 322 762 4607 195
Betriebsaufwand 34 126 987 33 666 540
Betriebsergebnis vor Finanzergebnis (EBIT) 324 697 —-765 224
Finanzertrag 24 475 21235
Finanzaufwand 22 959 21784
Finanzergebnis 1516 -549
Ordentliches Ergebnis 326 213 -765773
Finanzierung Neubau 993 000 0
Zuweisung zweckgebundener Fonds (Neubau) —993 000 0
Finanzierung Projekt KIS 660 000 1540 000
Zuweisung zweckgebundener Fonds (Projekt KIS) —660 000 —1 540 000
Jahresgewinn (+) / Jahresverlust (-) 326 213 -765773
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FINANZEN

ANHANG (1/5)

Bilanzierungs- und Bewertungsmethoden

Die Bilanzierung erfolgt nach den ergdnzenden Vor-
schriften des liechtensteinischen Personen- und Ge-
sellschaftsrechts (PGR).

Der Jahresabschluss wurde unter Berlcksichtigung
der gesetzlichen Vorschriften sowie der Grundsatze
ordnungsmassiger Rechnungslegung erstellt. Das
oberste Ziel der Rechnungslegung ist die Vermittlung
eines den tatsachlichen Verhaltnissen entsprechen-
den Bildes der Vermoégens-, Finanz- und Ertragslage
der Gesellschaft («true and fair view»). Es kommen die
Bewertungsgrundsatze des PGR zur Anwendung.
Bei der Bewertung wurde von der Fortfihrung des
Unternehmens ausgegangen.

Die Buchflihrung erfolgt in Schweizer Franken.
Vermdgensgegenstande werden héchstens mit den
Anschaffungs- oder Herstellungskosten, vermindert
um vom PGR vorgesehene plan- und ausserplan-
massige Abschreibungen und Wertberichtigungen,
angesetzt.

Verbindlichkeiten werden zu ihrem Ruckzahlungs-
betrag, Rentenverpflichtungen, fur die eine Gegen-
leistung nicht mehr zu erwarten ist, zu ihrem Barwert

Anlagespiegel

Buchwert

01.01.2024

Anlagespezifische Installationen 30614
Mobiliar und Einrichtungen 1050
Blromaschinen und Kommunikationssysteme 2624
Apparate, Gerate, Instrumente 1296 617
Hardware 259 945
Software 182 660
Strategische Software -
Fondsentnahme KIS -
Anlagen in Bau 5619 641
Total 7 393 151

und Rickstellungen nur in H6he des notwendigen
Betrags angesetzt.

Aktiv- und Passivposten werden einzeln bewertet.
Eine Verrechnung von Aktiv- und Passivposten findet
nicht statt.

Abschreibungen und Wertberichtigungen dirfen
auch vorgenommen werden, um Vermdgensgegen-
stdnde des Anlage- und Umlaufvermégens mit dem
niedrigeren Wert anzusetzen, der auf einer nur steu-
errechtlich zuldssigen Abschreibung oder Wertbe-
richtigung beruht.

Abweichungen von den allgemeinen Bewertungs-
grundséatzen, Bilanzierungsmethoden, Rechnungsle-
gungsvorschriften und vom Grundsatz des «true and
fair view» gemass PGR bestehen in der vorliegenden
Jahresrechnung nicht.

Fur die Umrechnung der Fremdwahrungen am Bilanz-
stichtag in Schweizer Franken wurde der Steuerkurs
verwendet.

Zugange Abgange Abschreibungen Restbuchwert
2024 2024 2024 31.12.2024

64 157 - 9030 85 741
60 482 - 5292 56 240

32 388 - 9529 25483
184 022 - 333 699 1146 940
22 444 - 108 281 174 107

48 102 - 104 078 126 684

2 057 621 - 210 621 1847 000
- - -210 621 -

721 660 1947 337 - 4 393 964
3190 875 1947 337 569 909 7 856 160
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FINANZEN

ANHANG (2/5)

Anlagen in Bau

Bei den bilanzierten Anlagen in Bau von CHF 4 393 964
handelt es sich hauptsachlich um bis jetzt angefallene
Kosten fiir den Neubau des Landesspitals. In den Ab-
gangen ist hauptsachlich die Aktivierung bzw. Umbuchung
des in Betrieb genommenen Klinikinformationssys-
tems enthalten.

Forderungen aus Lieferungen und Leistungen

In den Forderungen aus Lieferungen und Leistungen
von CHF 3 719 664 sind CHF 106 530 Delkredere fur
mdgliche Debitorenverluste eingerechnet. Das Delkredere
wurde im Vergleich zum Vorjahr um CHF 16 530 erhoht.
Es wurden keine Forderungen einzeln wertberichtigt.
Forderungen mit einer Uberfélligkeit von zwei bis
sechs Monaten wurden zu 20 % wertberichtigt, solche
mit Uberfalligkeiten von sechs bis zwélf Monaten zu
50% und ab zwdlf Monaten wurden alle Forderungen
zu 100 % wertberichtigt.

Aktive Rechnungsabgrenzung

Die aktive Rechnungsabgrenzung beinhaltete per
31.12.2023 eine Abgrenzung von CHF 540 000 fur
den noch offenen Beitrag des Staates an das neue
Klinikinformationssystem.

1

Darlehen Land

Beim Darlehen in Héhe von CHF 2 317 360, welches
vor dem Jahr 2000 gewahrt wurde, handelt es sich um
die vom Land Liechtenstein zur Verfligung gestellten
Betriebsmittel. Der Saldo des Darlehens blieb im Jahr
2024 unverandert. Der Antrag der Regierung aus dem
Jahr 2019, auf das ausstehende Darlehen vom Land-
tag zu verzichten, wurde damals abgelehnt. Anstelle
des Forderungsverzichts hatte der Landtag den Rang-
ricktritt beschlossen. Des Weiteren hat der Landtag
entschieden, rickwirkend ab dem 1.1.2018 auf die
Verzinsung des Darlehens zu verzichten. Fur das
Darlehen ist keine Restlaufzeit festgelegt.

Riickstellungen

Die Hohe aller Ruckstellungen wurde zum Bilanz-
stichtag neu beurteilt und angepasst. Fur die pendenten
Ferien- und Uberstundenausstande gingen die Riick-
stellungen insgesamt zurtick, da wéhrend des Jahres
2024 Guthaben im Umfang von CHF 284 944 aus-
bezahlt und CHF 91 595 zusétzlich gebildet wurden.
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ANHANG (3/5)
Projekt Neubau Landesspital
Bilanz per 31.12. Erfolgsrechnung
2024 2024

AKTIVEN Betriebsergebnis vor Finanzergebnis (EBIT) 0
Sachanlagen Finanzaufwand 307

Anlagen in Bau 4 278 401 Finanzergebnis -307
Total Anlagevermégen 4278 401 Jahresgewinn (+) / Jahresverlust (-) -307
Umlaufvermégen

Flussige Mittel 460 908
Total Umlaufvermogen 460 908
Total Aktiven 4739 309
PASSIVEN
Eigenkapital

Freie Reserve -1710

Jahresgewinn (+) / Jahresverlust (=) -307
Total Eigenkapital -2 017
Fondskapital 4 653 000
Verbindlichkeiten

Kurzfristige Verbindlichkeiten aus LuL 88 327
Total Verbindlichkeiten 88 327
Total Passiven 4739 309
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Leistungen des Staates
2024 2023
Beteiligung Staat an stationaren Aufenthalten 6 098 705 6 332 318
Vorhalteleistungen 8 509 295 3718782
Gesetzliche Auftrage oder Regierungsauftrage 0 795 000
Andere nicht med. Dienstleist. fiir das Land 0 65 000
Entschadigung flir Mehraufwand aufgrund Standort 0 1069 900
Baulicher Unterhalt 0 843 000
Beitrage fur Ausbildung und Lehre 480 000 420 000
Abgeltung Mehraufwand Pflege 559 094 0
Total gemass Globalkreditvereinbarung 9 548 389 6 911 682
Kompensation Unterdeckung Akutgeriatrie 0 165 000
Total Sonderfinanzierungen 0 165 000
Total Leistungen des Staates 15 647 094 13 409 000

Die Globalkreditvereinbarung wurde im Jahr 2024 erneuert und die verschiedenen einzelnen Leistungen in die Vorhalteleistung
integriert.

Die Abgeltung Mehraufwand Pflege erfolgte erstmals im Jahr 2024 und hat eine dementsprechende Erhéhung der Personal-
kosten zur Folge.

Im Jahr 2024 wurde zusatzlich die Investition fiir das neue Klinikinformationssystem mit dem Restbetrag von CHF 660 000 durch
den Staat finanziert (im Jahr 2022 genehmigte Gesamtinvestition: CHF 2 200 000).
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Honorar der Revision
2024 2023
Prifung der Jahresrechnung 17 393 19 451
Total Gesamthonorar der Revision 17 393 19 451
Durchschnittliche Anzahl Mitarbeitende im Geschiftsjahr
2024 2023
Medizinische Fachbereiche 46,43 45,33
Pflege 59,24 53,50
Services 31,33 32,33
Verwaltung (inkl. Neubau) 20,67 18,48
Total Durchschnittliche Anzahl Mitarbeitende im Geschaftsjahr 157,67 149,64

(Vollzeitstellen ohne Lernende, Praktikantinnen und Praktikanten)
Der Anstieg in der Pflege von 2023 auf 2024 ist dadurch zu erklaren, dass im Jahr 2023 mehrere Freelancer beschaftigt

waren, welche nicht in der Anzahl Mitarbeitende enthalten sind. Im Jahr 2024 wurden diese Stellen aufgestockt, um Kosten
Zu sparen.

Leistungen an Mitglieder des Stiftungsrates und der Spitalleitung

2024 2023
Gesamtbeziige Stiftungsrat 79 556 78172
Gesamtbeziige Spitalleitung 1077 794 1149 462
Gewinnverwendung/Verlustausgleich

2024 2023
Jahresergebnis 326 213 —765773
Einlage/Entnahme Freie Reserve / Gesetzliche Reserve —326 213 765773
Vortrag auf neue Rechnung 0 0

Es bestehen keine weiteren gemass Art. 1091 ff. PGR offenlegungspflichtigen Positionen.
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STATISTIKEN

LEISTUNG | EINGRIFFE

Stationare und ambulante Fallzahlen

Notfille
Ambulant (Félle)

Stationar' (Austritte)

Endoskopie?
Ultraschall
Radiologie

Operationssaal

Behandlungen Notfall gem. Triage ESI
Diagnostik
Radiologie
Onkologie
Endoskopie
Zahnmedizin
Densitometrie
Medizin
Pneumologie
Angiologie
Physiotherapie
Chirurgie
Orthopadie
Urologie
Myosom
Endokrinologie/Diabetologie
Schmerztherapie
Sprechstunden KSGR
Sprechstunden Belegérztinnen und -arzte
Gynakologie
Gesamtergebnis
Medizin
Chirurgie
Orthopadie
Urologie
Gynakologie
Akutgeriatrie
Langzeit
Gesamtergebnis
Mittlere Verweildauer (in Tagen)
Falle mit Covid-19

davon gestorben

davon verlegt

Total Leistungen

Total Leistungen

Total Leistungen (MRT, CT, konventionelles Réntgen)

Total Eingriffe?

' Stationare Austritte ohne Wiedereintritte innerhalb von 18 Tagen.
2 Endoskopien beinhalten Leistungen der Gastroenterologie.
3 Pro Fall sind mehrere Eingriffe moglich.
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2024

10 126
14
4523
77
504
22
236
3962
257
37
36
1613
2721
21
24
83
100
33
82
27
14 372
801
407
466
34

104

1830
4,25
23

890
2155
15 605
1545

2023

9 628
12
4131
55
562
24
209
3816
266
31
33
1668
2408
32
20
32

25

125

46

13 495

809
454
436
36
13
90

1844
4,37
67

15
957

2494
15298
1755
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PERSONAL
Mitarbeitende (Anzahl Personen)
2024 2023
Beschiftigung Vollzeitmitarbeitende 52% 52%
Teilzeitmitarbeitende 48 % 48 %
Total Mitarbeitende (Stichtag 31.12.) 219 212
Alter des Personals bis 20 Jahre 6% 4%
21-30 Jahre 19% 26 %
31-40 Jahre 23% 21%
41-50 Jahre 28% 26 %
Uber 51 Jahre 24% 23%
Staatsangehdorigkeit Liechtenstein 25% 25%
Schweiz 29% 30%
Deutschland 18% 17%
Osterreich 13% 14%
Andere 16 % 14%
Geschlecht Frauen 72% 73%
Méanner 28% 27%
Beschaftigungsdauer <1 Jahr 14 % 23%
1-2 Jahre 19% 13%
2-5 Jahre 28% 30%
5-10 Jahre 24% 21%
> 10 Jahre 15% 13%
Durchschnitt (in Jahren) 54 5,0
Fluktuationsrate Total Mitarbeitende 7,55 % 16,41%

«Wir fordern den Nachwuchs!
Im Jahr 2024 konnte das Landesspital Liechtenstein
78 Personen einen Aus- oder Weiterbildungsplatz
ermdglichen.»

Fabienne Ederer-Strassle, Leiterin HR
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CHIRURGIE

Operative Eingriffe
Monatliche Entwicklung 2023-2024

197 159 164

STATISTIKEN

2023 -+-2024

172

Jan Feb Marz April Mai Juni Juli Aug Sept

Eingriffe # Falle

NOTFALL

Triage der Notfalle nach ESI

Triage ESI 5:  Triage ESI 1:
9 0%

2%

Triage ESI 2:
12%
Triage ESI 4:
36%

Triage ESI 3:
50%

Okt Nov

Fallzahlen

Dez

Operative Eingriffe
Jahrliche Entwicklung 2019-2024

1755

1683 1661 P
1489 1547
/
1074 |

2019 2020 2021 2022 2023 2024

Monatsvergleich 2023 -2024

Jan

Feb

897

719

Marz April

2 1040

887

785

763 756 687,

826 840

779 806

736

2023 —--2024

Mai Juni Juli Aug Sept Okt Nov Dez

Triage ESI 1: Sofortige lebensrettende Massnahmen (Bsp. Reanimation, intubationspflichtige Intoxikation)

Triage ESI 2: Hochrisikosituation (Bsp. Stroke, Herzinfarkt, Hochgeschwindigkeitstrauma etc.)

Triage ESI 3: Notfalleintritt mit vielen Ressourcen; Blutentnahme, Infusion, EKG, Sonografie, CT, MRI, Rontgen etc. (Bsp. Schenkelhalsfraktur, Pneumonie)

Triage ESI 4: Notfalleintritt mit stabilen Vitalzeichen und einer Ressource wie Blutentnahme, Infusion, EKG, Sonografie, CT, MRI, Rontgen etc.

Triage ESI 5: Notfalleintritt ohne Ressourcen (Bsp. Medikamentenabgabe, Bescheinigung Arbeitsunfahigkeit etc.)
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Grant Thornton AG
Bahnhofstrasse 15
P.O. Box 663
FL-9494 Schaan

T +423 237 42 42

www.grantthornton.li

Bericht der Revisionsstelle zur Jahresrechnung

Priifungsurteil

Wir haben die Jahresrechnung der Stiftung Liechtensteinisches Landesspital — bestehend aus der Bilanz zum
31. Dezember 2024, der Erfolgsrechnung fiir das dann endende Jahr, dem Anhang, sowie dem Jahresbericht,
gepriift.

Nach unserer Beurteilung vermittelt die beigelegte Jahresrechnung ein den tatsachlichen Verhéltnissen
entsprechendes Bild der Vermdgens- und Finanzlage der Gesellschaft zum 31. Dezember 2024 sowie deren
Ertragslage fiir das dann endende Jahr in Ubereinstimmung mit dem liechtensteinischen Gesetz.

Grundlage fiir das Priifungsurteil

Wir haben unsere Priifung in Ubereinstimmung mit dem liechtensteinischen Gesetz und den International
Standards on Auditing (ISA) durchgefiihrt. Unsere Verantwortlichkeiten nach diesen Vorschriften und
Standards sind im Abschnitt ,Verantwortlichkeiten der Revisionsstelle fiir die Prifung der Jahresrechnung®
unseres Berichts weitergehend beschrieben.

Wir sind von der Gesellschaft unabhéngig in Ubereinstimmung mit den liechtensteinischen gesetzlichen
Vorschriften und den Anforderungen des Berufsstands sowie dem International Code of Ethics for
Professional Accountants (including International Independence Standards) des International Ethics
Standards Board for Accountants (IESBA Kodex), und wir haben unsere sonstigen beruflichen
Verhaltenspflichten in Ubereinstimmung mit diesen Anforderungen erfillt.

Wir sind der Auffassung, dass die von uns erlangten Priifungsnachweise ausreichend und geeignet sind, um
als eine Grundlage fir unser Prifungsurteil zu dienen.

Sonstige Informationen

Der Stiftungsrat ist fiir die sonstigen Informationen verantwortlich. Die sonstigen Informationen umfassen die
im Geschaftsbericht enthaltenen Informationen, aber nicht die Jahresrechnung, den Jahresbericht und
unseren dazugehdrigen Bericht.

Unser Prufungsurteil zur Jahresrechnung erstreckt sich nicht auf die sonstigen Informationen, und wir bringen
keinerlei Form von Priifungsschlussfolgerung hierzu zum Ausdruck.

Im Zusammenhang mit unserer Abschlusspriifung haben wir die Verantwortlichkeit, die sonstigen
Informationen zu lesen und dabei zu wiirdigen, ob die sonstigen Informationen wesentliche Unstimmigkeiten
zur Jahresrechnung oder unseren bei der Abschlussprifung erlangten Erkenntnissen aufweisen oder
anderweitig wesentlich falsch dargestellt erscheinen.

Falls wir auf der Grundlage der von uns durchgefiihrten Arbeiten den Schluss ziehen, dass eine wesentliche
falsche Darstellung dieser sonstigen Informationen vorliegt, sind wir verpflichtet, iber diese Tatsache zu
berichten. Wir haben in diesem Zusammenhang nichts zu berichten.

Ziirich Schaan Genéve Buchs HR-Nr. FL-0001.105.991-2
Member of Grant Thomton International Ltd MWST-Nr. 51053
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Verantwortlichkeiten des Stiftungsrates fiir die Jahresrechnung

Der Stiftungsrat ist verantwortlich fir die Aufstellung einer Jahresrechnung in Ubereinstimmung mit den
gesetzlichen Vorschriften und fiir die internen Kontrollen, die der Stiftungsrat als notwendig feststellt, um die
Aufstellung einer Jahresrechnung zu ermdglichen, die frei von wesentlichen falschen Darstellungen
aufgrund von dolosen Handlungen oder Irrtiimern ist.

Bei der Aufstellung der Jahresrechnung ist der Stiftungsrat dafir verantwortlich, die Fahigkeit der
Gesellschaft zur Fortfiihrung der Geschéftstatigkeit zu beurteilen, Sachverhalte im Zusammenhang mit der
Fortfihrung der Geschaftstatigkeit — sofern zutreffend - anzugeben sowie dafiir, den
Rechnungslegungsgrundsatz der Fortflihrung der Geschéftstatigkeit anzuwenden, es sei denn, der
Stiftungsrat beabsichtigt, entweder die Gesellschaft zu liquidieren oder Geschaftstatigkeiten einzustellen,
oder hat keine realistische Alternative dazu.

Verantwortlichkeiten der Revisionsstelle fiir die Priifung der Jahresrechnung

Unsere Ziele sind, hinreichende Sicherheit darliber zu erlangen, ob die Jahresrechnung als Ganzes frei von
wesentlichen falschen Darstellungen aufgrund von dolosen Handlungen oder Irrtimern ist, und einen Bericht
abzugeben, der unser Priifungsurteil beinhaltet. Hinreichende Sicherheit ist ein hohes Mass an Sicherheit,
aber keine Garantie dafiir, dass eine in Ubereinstimmung mit dem liechtensteinischen Gesetz und den ISA
durchgefiihrte Abschlusspriifung eine wesentliche falsche Darstellung, falls eine solche vorliegt, stets
aufdeckt. Falsche Darstellungen kénnen aus dolosen Handlungen oder Irrtimern resultieren und werden als
wesentlich angesehen, wenn von ihnen einzeln oder insgesamt verniinftigerweise erwartet werden konnte,
dass sie die auf der Grundlage dieser Jahresrechnung getroffenen wirtschaftlichen Entscheidungen von
Nutzern beeinflussen.

Als Teil einer Abschlusspriifung in Ubereinstimmung mit dem liechtensteinischen Gesetz und den ISA iiben
wir wahrend der gesamten Priifung pflichtgeméasses Ermessen aus und bewahren eine kritische
Grundhaltung. Dariber hinaus:

« Identifizieren und beurteilen wir die Risiken wesentlicher falscher Darstellungen in der Jahresrechnung
aufgrund von dolosen Handlungen oder Irrtimern, planen und fiihren Prifungshandlungen als Reaktion
auf diese Risiken durch sowie erlangen Priifungsnachweise, die ausreichend und geeignet sind, um als
Grundlage fir unser Prifungsurteil zu dienen. Das Risiko, dass aus dolosen Handlungen resultierende
wesentliche falsche Darstellungen nicht aufgedeckt werden, ist héher als ein aus Irrtimern
resultierendes, da dolose Handlungen kollusives Zusammenwirken, Falschungen, beabsichtigte
Unvollstandigkeiten, irrefiihrende Darstellungen oder das Ausserkraftsetzen interner Kontrollen
beinhalten kénnen.

«  Gewinnen wir ein Verstandnis von dem fiir die Abschlusspriifung relevanten internen Kontrollsystem,
um Prifungshandlungen zu planen, die unter den gegebenen Umstanden angemessen sind, jedoch
nicht mit dem Ziel, ein Priifungsurteil zur Wirksamkeit des internen Kontrollsystems der Gesellschaft
abzugeben.

* Beurteilen wir die Angemessenheit der angewandten Rechnungslegungsmethoden sowie die
Vertretbarkeit der dargestellten geschatzten Werte in der Rechnungslegung und damit zusammen-
héngenden Angaben.

« Ziehen wir Schlussfolgerungen Uber die Angemessenheit des vom Stiftungsrat angewandten
Rechnungslegungsgrundsatzes der Fortflihrung der Geschaftstatigkeit sowie auf der Grundlage der
erlangten Prifungsnachweise, ob eine wesentliche Unsicherheit im Zusammenhang mit Ereignissen
oder Gegebenheiten besteht, die erhebliche Zweifel an der Fahigkeit der Gesellschaft zur Fortfiihrung
der Geschéaftstatigkeit aufwerfen kénnen. Falls wir die Schlussfolgerung ziehen, dass eine wesentliche
Unsicherheit besteht, sind wir verpflichtet, in unserem Bericht auf die dazugehodrigen Angaben in der
Jahresrechnung aufmerksam zu machen oder, falls diese Angaben unangemessen sind, unser
Prifungsurteil zu modifizieren. Wir ziehen unsere Schlussfolgerungen auf der Grundlage der bis zum

26



Geschaftsbericht 2024

GrantThornton

Datum unseres Berichts erlangten Priifungsnachweise. Zukiinftige Ereignisse oder Gegebenheiten
konnen jedoch die Abkehr der Gesellschaft von der Fortflihrung der Geschéaftstatigkeit zur Folge haben.

*  Beurteilen wir die Darstellung, den Aufbau und den Inhalt der Jahresrechnung einschliesslich der
Angaben im Anhang sowie, ob die Jahresrechnung die zugrunde liegenden Geschéaftsvorfélle und
Ereignisse in einer Weise wiedergibt, dass eine sachgerechte Darstellung erreicht wird.

Wir kommunizieren mit dem Stiftungsrat unter anderem Uber den geplanten Umfang und die geplante
zeitliche Einteilung der Priifung sowie Uber bedeutsame Prifungsfeststellungen, einschliesslich etwaiger
bedeutsamer Méangel im internen Kontrollsystem, die wir wahrend unserer Priifung identifizieren.

Bericht zu sonstigen gesetzlichen und anderen rechtlichen Anforderungen

Weitere Bestatigungen gemass Art. 196 PGR

Der beigelegte Jahresbericht ist nach den geltenden rechtlichen Anforderungen aufgestellt worden, stehtim
Einklang mit der Jahresrechnung und enthalt gemass unserer Beurteilung auf Basis der durch die Prifung
der Jahresrechnung gewonnenen Erkenntnisse, des gewonnenen Verstandnisses tber die Gesellschaft und
deren Umfeld keine wesentlichen fehlerhaften Angaben.

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

Schaan, 27. Februar 2025

Grant Thornton AG
Rainer Marxer ppa Benjamin Hoop

Zugelassener Wirtschaftsprifer ~ Zugelassener Wirtschaftsprifer
Leitender Revisor
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