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«Impfen ist die wichtigste Säule»
Seit dem 1.März ist Olivier Gerber Leiter desObwaldnerGesundheitsamts. Er spricht über seine Ziele – und die Corona-Skepsis imKanton.

Interview: Philipp Unterschütz

Siewarenvor IhrerAnstellung
Mitglied inderGeschäftsleitung
einer grossenSpitalgruppe.Warum
sindSiedawegundhabendie
Privatwirtschaft verlassen?
Olivier Gerber: Ich hatte über die künf-
tige strategische Ausrichtung und die
Ausgestaltung der Gruppe andere An-
sichtenalsdieBesitzer undbindeshalb
ausgetreten. Und nachdem ich sowohl
fürLeistungserbringer als auch fürVer-
sicherer tägig gewesen war, wollte ich
eineVogelperspektive imGesundheits-
wesen übernehmen können, da mich
das Gesundheitswesen als Ganzes in-
teressiert. Der Kanton hat eine noch
breitere Perspektive als Leistungser-
bringer undVersicherer.

AberbekanntlichgehörtObwalden
nicht zudenSpitzenzahlernunter
denKantonen.
Ich weiss nicht, was die anderen Kan-
tone für diese Arbeit zahlen würden.
Aber ab 50 ändern sich für viele Leute
die Wertvorstellungen zur Karriere.
Auch bei mir. Was macht einem über-
haupt richtigFreude?Mir ist es indieser
Lebensphase amwichtigsten, dass ich
jeden Tag etwas Nützliches und Sinn-
volles mache. In den Spitälern musste
ichnatürlich schauen,dass sie voll sind
und rentieren. Jetzt habe ich eine ge-
wisse Mitverantwortung für die Ge-
sundheit der Bevölkerung und setze
mich dafür ein, dass eine qualitativ
gute, effiziente und bezahlbare Ge-
sundheitsversorgung zur Verfügung
steht. Auch ist mir das Arbeitsklima
sehr viel wert. Wenn ich mich jeden
Morgen freue,meineMitarbeiterinnen,
MitarbeiterundVorgesetztenzu sehen,
ist das sehr viel wert fürmich.

Klingt so, als obSienach Ihren
ersten 100TageneineguteBilanz
ziehenkönnen.
Ja, meine Erwartungen sind erfüllt,
sind sogarübertroffen.Trotz vielArbeit
habe ich viel Energie zurückbekom-
men. Ich bin nicht ausschliesslich Lei-
ter des Gesundheitsamtes, sondern
auch vom kantonalen Fachstab Co-
vid-19 bin. Es läuft sehr gut, wir haben
sehr gute erfahrene Leute imGesund-
heitsamt. Ich habe meine ersten 100
Tage genutzt, ummich indie verschie-
denen Themen einzuarbeiten und das
interne und externe Netzwerk aufzu-
bauen. Ich hatte immer intensive Jobs,
insofern hat mich der grosse Arbeits-
anfall wegen der Pandemie höchstens
durch die Zeitnot etwas gestresst. Be-
züglich Corona musste natürlich alles
von Anfang an funktionieren und wir
konnten uns keine längere Einarbeits-
zeit leisten. Trotz dieser Intensität
machtederEinstieg sehrviel Spass.Die
Übergabewarperfekt.MeinVorgänger
Patrick Csomor hatte eine sehr gute
Arbeit geleistet und ich bekam intern
viel Unterstützung. Ich wurde in Ob-
walden auch sehr gut aufgenommen.
Menschlichdurfte icheinen sehr guten
Start erleben.

BringenSiedennCoronaüber-
hauptnochaus IhremKopf? Schon
diebreiteBevölkerung redet ja
übernichts anderesmehrundSie
arbeitenauchnochdamit?
Wenn ichmit Freunden zusammensit-
ze, versuche ich schon,michabzugren-
zen. Ich sage dann auch mal, dass ich
nicht Politiker bin, sondern vor allem
gesetzliche Vorgaben umsetze. Aber
mit meiner Freundin oder mit Freun-
denhabenwir schon fast immerandere
Gesprächsthemen, ichmuss eigentlich
nur seltendarumbitten, dasThemazu

wechseln. Aber es ist tatsächlich fast
unausweichlich, dass Corona immer
wieder zur Sprache kommt.

DieObwaldner Stimmbevölkerung
hatdasCovid-19-Gesetzmit
57 Prozent abgelehnt.Welchen
Einflusshatdas für Sie?
Ich bin zwar keinPolitiker, aber ich bin
natürlich Demokrat. Die Meinung der
Bevölkerung istmirwichtig.Da,wowir
Freiheitenhaben, tragenwirdemRech-
nung. Ebenso bei den Anhörungen
durch den Bund.Wir habenmehrmals
gesagt,wirwollenmehroder schnelle-
re Erleichterungen. Wir spiegeln den
Volkswillen und nehmen ihn ernst. In
denBereichen,wowirErmessensspiel-
raum haben, wollen wir das ermögli-
chen, was medizinisch und rechtlich
möglich ist. Wir hören auch nicht nur
auf den Bund, sondern haben unsere
eigene Meinung, die neben medizini-
schen auch wirtschaftliche Faktoren
einbeziehen muss. Im Fachstab Co-
vid-19 ist unser Ansatz ganz klar so
definiert, so viel zu ermöglichen wie
möglich.

Beider Impfquote inObwalden
entsprichtdasBilddemAbstim-
mungsergebnis. Esharzt.Am
Wochenendewar zuhören, dass
mittlerweile jeder zweite Impfter-
min frei bleibe.
Ja, beim Impfstand sind wir an einem
Scheideweg. Seit wenigen Tagen kön-
nen wir viele Termine nicht mehr be-
setzen. Die Impfbereitschaft ist mög-
licherweise nicht so hochwie erhofft.

HatdasKonsequenzen?Was
machenSienun?
Wirdenkenzurzeit überflexiblereÖff-
nungszeiten am Impfzentrum nach.
Wir machen auch freiwillige Firmen-
impfungen, indem unsere Impffach-
leute zu den Firmen gehen, oder die
Belegschaftengemeinsamins Impfzen-
trum kommen. Zudem haben wir ein
neuesdigitalesAnmeldesystemfürdie
Termine, das sehr gut angelaufen ist.
Wir sind gerade daran, eigene neue
Marketingmassnahmenzudiskutieren.
Wir möchten diese nicht einfach vom
Bundübernehmen, sondernsiemüssen
für Obwalden passen. In Obwalden
sind es beispielsweise keineswegs nur
die Jungen, diewir ansprechenwollen.
Hier ist die tiefere Impfbereitschaft in
denmeistenAltersklassenanzutreffen.
Wichtig ist mir aber auch, dass wir bis
jetzt immer alle Impfstoffe gebraucht
haben, wir mussten nie etwas entsor-
gen oderweitergeben.

Wiewird sichdie Impfbereitschaft
entwickeln?
Ich erwarte mittelfristig bis Ende Jahr
doch 70 Prozent, erhoffen würde ich
mir aber noch mehr. Impfen ist die
wichtigste Säule im Kampf gegen die
Epidemie, und wenn es nur dazu hilft,
dass schwere Verläufe verhindert wer-
denkönnen.Wirwissennicht,wie sich
die Lage nach den Sommerferien ent-
wickelt und wenn dann auch noch das
Wetter herbstlich wird. Auf jeden Fall
müssenwir bereit sein fürdieBevölke-
rung, für denFall, dass dieZahlen stei-
gen.Wir habendiesePflicht, ungeach-
tet der Impfquote oder der generellen
Haltung zuCovid-19.

Coronadrängt alles indenHinter-
grund. Sie sind ja aber auch invol-
viert indie Spitalstrategie, die
schon seit längeremeinDauerthe-
ma ist.
Bei einemSpitalmit dieserGrösse, die-
ser Anzahl Fälle und diesem Einzugs-
gebiet muss man tatsächlich etwas
unternehmen, das wird langfristig
sonst sehr teuer. Zuallererst dachte ich
noch als Aussenstehender, aus markt-
wirtschaftlicher Sicht bringt man das
Obwaldner Spital schon zum Laufen.
Siemachen gute Arbeit, guteQualität,
dann kommen die Leute automatisch.
Aber das Einzugsgebiet ist tatsächlich
zu klein. Mein Auftrag ist es, mit dem
Spitalrat einKonzept für eine regionale
Zusammenarbeit zu erarbeiten. Die
OptionenVerkaufoderSchliessung lie-
gen nicht auf dem Tisch. Wir prüfen
Verbundlösungen. Erste Gespräche
haben stattgefunden, man hat sich of-
fenund interessiert gezeigt.EndeSom-
mer wollenwir demRegierungsrat die
erstenVerbundvorschläge zurAnalyse
vorlegen.

KürzlichhatderKantonsrat aber
beschlossen, als Schweizerisches
UnikumamLeistungskatalogdes
Spitals imGesundheitsgesetz
festzuhalten. Ist das fürVerhand-
lungenüber eineZusammenarbeit
nicht einHindernis?
Tatsächlich entscheiden in anderen
KantonendieParlamente jährlichüber
die Leistungsaufträge. Das Gesetz in
Obwalden schränkt dieMöglichkeiten
natürlich schon ein. Als Spitalplaner
bautmanaucham liebstenaufder grü-
nenWiese. InObwalden ist sie für uns
halt jetzt nicht mehr ganz grün. Ich
glaube nicht, dass in der Zukunft ein
eigenes Kantonsspital mit einer guten
Qualität und finanziell tragbar unter
diesen gesetzlichenVorgabenmöglich
ist. Es könnte also möglich sein, dass
die vorgeschlagene Lösung in der Spi-
talstrategie mit einem Vorschlag für
eine Gesetzesänderung auch beim
Leistungskatalog einhergeht. Aller-
dings finden die Arbeiten immer mit
der Vorgabe des Erhaltes oder der Ver-

besserung der Versorgungs- und Be-
handlungsqualität statt, immer mit
einemguten Zugang zurMedizin.

Wassind IhregrösstenBaustellen
fürdiekommendeZeit abgesehen
vonCorona?
Kurzfristig kommt nächstes Jahr die
Umsetzung des Konzeptes für nicht
übertragbareKrankheiten imAlter, das
wir alsTeil derAlterstrategie vorziehen
müssen, um die Bundesbeiträge dafür
zuerhalten.Kurz-undmittelfristig sind
es die Konzeption der regionalen Zu-
sammenarbeit beiderGesundheitsver-
sorgungsstrategieunddieweitereEnt-
wicklungoderdiePrämienverbilligung.
Langfristig möchte ich die Prävention
passend fürObwalden verstärken.

Olivier Gerber: «Ich wollte eine Vogelperspektive im Gesundheitswesen übernehmen.» Bild: Philipp Unterschütz (Sarnen, 5. Juli 2021)

«Ichglaubenicht, dass in
derZukunft eineigenes
Kantonsspitalmit einer
gutenQualitätund
finanziell tragbarunter
diesengesetzlichen
Vorgabenmöglich ist.»

OlivierGerber
Leiter Amt für Gesundheit OW

Das ist der neue Leiter des
Obwaldner Gesundheitsamts

Der 51-jährige Olivier Gerber lebt mit
seiner Partnerin in Killwangen (AG). Er
prüfe angesichts des Arbeitswegs von
fast einer Stunde mit dem Auto einen
Umzug nach Obwalden.

Gerber hat im IT-Bereich eine KV-
Lehre abgeschlossen, die Berufsmittel-
schule absolviert, dann amGymi Baden
die Matura gemacht undmit 29 Jahren
an der Uni Zürich sein Jura-Studiumab-
geschlossen. Später arbeitete er an ver-
schiedenen Gerichten, unter anderem
länger am Mietgericht Zürich, bevor er
dann zur Krankenkasse CSS und damit
ins Gesundheitswesen wechselte.
Darauf war er in verschiedenen Funktio-
nen bei der zweitgrössten Schweizer
Privatklinikgruppe, dem Swiss Medical
Network, tätig.

Politisch sieht sich Olivier Gerber
liberal-demokratisch in der Mitte, er
gehört aber keiner Partei an. Ausgleich
findet er beim Klavierspielen, das er
sich als Autodidakt selber beigebracht
hat. Ausserdem betreibt er in Zug
Kunstflugmit Modellflugzeugen und ist
Mitglied in einem entsprechenden Ver-
ein. (unp)


