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NACHANALYSE SPITALFUSION BS

1  Wichtigstes in Kiirze

Der Staatsvertrag liber die Fusion des Universitatsspitals Basel und
des Kantonsspitals Baselland war eine sichtbar komplexe Vorlage.
Insgesamt trafen die Stimmberechtigten aus dem Kanton Basel-
Stadt einen inhaltlich fundierten Entscheid ohne breite Uberforde-
rung und Informationsdefizite. Schwierigkeiten zeigten sich bei jlin-
geren Stimmberechtigten, denn einer Mehrheit der unter 40-Jahrigen
fiel der Stimmentscheid eher schwer. So uberrascht es nicht, dass
jungere Personen der Urne zum grossten Teil fernblieben. Allerdings
fallen Junge meist durch einen deutlich grosseren Verzicht auf einen
Urnengang auf.

Gescheitert ist die Vorlage einerseits an einer unheiligen Allianz zwi-
schen linksgriiner und rechtskonservativer Ablehnung, was die
mehrheitliche Zustimmung im biirgerlichen Lager zu wenig kontras-
tieren konnte.

Gescheitert ist die Vorlage andererseits an der Vorstellung, dass der
Kanton Basel-Landschaft einseitig profitiert und die Rechtsform der
Aktiengesellschaft als nicht ideal galt. Diese beiden Elemente dien-
ten der unheiligen Allianz ideal zu. Sichtbar weniger entscheidrele-
vant war hingegen die befiirchtete Benachteiligung von Privatspita-
lern.

Ungebrochen wiinschen sich die Stimmberechtigten des Kantons Ba-
sel-Stadt die Weiterfuhrung der Zusammenarbeit mit Basel-Land-
schaft in Fragen der Gesundheitsversorgung.

Insgesamt wiinschen sich relativ knappe Mehrheiten, dass der Kan-
ton noch einmal uber eine solche Reform nachdenkt, allerdings mit
dem Wunsch verbunden, dass die Kritikpunkte besser moderiert
werden und der Kanton Basel-Landschaft die Probleme mit dem ei-
genen Kantonsspital im Vorfeld lost.
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2 Ausgangslage und Fragestellung

Am 10. Februar 2019 haben die Stimmberechtigten von Basel-Stadt und Basel-Land-
schaft tiber zwei Staatsvertrage zwischen den beiden Kantonen abgestimmt. Etwas we-
niger als die Halfte der Stimmberechtigten des Kantons Basel-Stadt nahm daran teil:

Grafik 1
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Abstimmung
Staatsvertrag
Gesundheits-
versorgung

in % Stimmberechtigte des »
Kantons Basel-Stadt ) o Beteiligung
Nicht-Beteiligung 48.84

51.16

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019
Quelle/Abstimmungsergebnis: www.staatskanzlei.bs.ch

Die Stimmbeteiligung lag bei beiden Abstimmungsvorlagen bei 48.84% der Stimmbiir-
gerinnen und Stimmbiirger. Dies entspricht der durchschnittlichen Beteiligung, wie sie
sich im Kanton Basel-Stadt in den letzten Jahren beobachten liess, was erfahrungsge-
madss ein Zeichen dafiir ist, dass die Vorlage nicht hohe und entsprechend mobilisierende
Wellen schlug.
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Grafik 2
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019
Quelle/Absti bnis: www. i.bs.ch

Der Staatsvertrag betreffend Planung, Regulation und Aufsicht im stationdren und am-
bulanten Spitalbereich wurde in beiden Kantonen klar angenommen:

Grafik 3
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019
b

Quelle/Absti bnis: www.st i.bs.ch

Die Gemeinde Basel (67.8%) und die Gemeinde Bettingen (68.7%) haben der gemeinsa-
men Gesundheitsversorgung leicht starker zugestimmt haben als die Gemeinde Riehen
(64%). Damit wurde die Vorlage von allen Gemeinden des Kantons Basel-Stadt deutlich

angenommen.
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Grafik 4
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Mit einem weiteren Staatsvertrag sollten das Universitdtsspital Basel und das Kan-
tonsspital Baselland im neuen Universitdtsspital Nordwest mit den Standorten Basel,
Liestal, Bruderholz und Laufen zusammengefiihrt werden. Das Ziel war, dadurch die
Versorgung fiir die Bevolkerung zu verbessern, die Kostenentwicklung zu dampfen und
die Hochschulmedizin langfristig zu sichern. Der Staatsvertrag iiber die Fusion des Uni-
versitdtsspitals Basel und dem Kantonsspital Baselland wurde zwar von den baselland-
schaftlichen Stimmberechtigten gutgeheissen, jedoch im Kanton Basel-Stadt mit
55.95% Nein zu 44.05% Ja abgelehnt und ist damit gescheitert.

Grafik 5

Stimmentscheid
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mérz 2019
Quelle/Absti is: www. i.bs.ch
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2.1

2.1.1

Als einzige Gemeinde hat Bettingen mit 53 Prozent mehrheitlich der Spitalfusion zuge-
stimmt. Die Stimmberechtigten der Stadt Basel (43.9%) und der Gemeinde Riehen
(44.6%) haben sich gegen die Spitalfusion gestellt.

Grafik 6
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Mit der Ablehnung hat die knappe Mehrheit zum Ausdruck gebracht, dass sie mit der
Vorlage nicht einverstanden war. Offen bleibt, warum die Vorlage abgelehnt wurde. Liegt
es an der konkreten Vorlage? Soll ein erneuter Anlauf genommen werden? Wiirde die
Mehrheit einer leicht adaptierten Vorlage zustimmen? Welche Argumente waren fiir die
Ablehnung ausschlaggebend?

Das Gesundheitsdepartement des Kantons Basel-Stadt beauftragte gfs.bern daher mit
der Durchfiihrung einer Nachanalyse zur abgelehnten Vorlage. Das Forschungsinstitut
gfs.bern hat dazu die kantonalen Stimmberechtigten nach ihrer Stimmabgabe, den
Stimmmotiven und ihrer Haltung zur Zusammenarbeit der Kantone Basel-Landschaft
und Basel-Stadt im Gesundheitswesen befragt.

Forschungsplan

Als Konzept fiir Abstimmungsanalysen hat gfs.bern den Dispositionsansatz entwickelt.
Dieser eignet sich besonders, um iiber den Einzelfall hinaus verstdandlich zu machen, wer
wie gestimmt hat, was dazu gefiihrt hat und was aus der Entscheidung gefolgert werden
kann. Ohne in die Details zu gehen, werden die hauptsdchlichen Pramissen des Ansatzes
und die Folgerungen, die sich fiir die vorliegende Analyse ergeben, kurz vorgestellt.

Generelle These des Dispositionsansatzes

Die These des Dispositionsansatzes lautet: Ergebnisse von Volksabstimmungen zu einer
bestimmten Vorlage stehen in der Regel nicht ein fiir alle Mal fest. Vielmehr sind sie das
Produkt aus Pradispositionen der Bevolkerung und aus Kampagnenwirkungen, die in ei-
nem bestimmten Umfeld erzeugt worden sind.
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Grafik 7
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© gfs.bern

Formalisiert werden Entscheidungen als Funktion von Vorlagen, Kampagnen, Pradispo-
sitionen und dem Umfeld (allgemeines Klima, Konfliktmuster der Eliten) gesehen. Ent-
scheidungen variieren demnach, wenn sich mindestens eines dieser Elemente andert.
Allerdings konnen sie sich nicht beliebig entwickeln. So wird die Offentlichkeitsarbeit
durch das Umfeld und die Vorlage mitbestimmt und Pradispositionen dndern sich in der
Regel nur langfristig oder nur als Folge von verdnderten Umfeldbedingungen. Schliess-
lich konnen auch Vorlagen nicht einfach ausgewechselt werden.

Streng genommen setzt der Dispositionsansatz eine Vor- und eine Nachanalyse von
Entscheidungsprozessen voraus. Denn nur so konnen Pradispositionen sauber ermittelt
werden, da sie sich als Vorverstdandnisse der Biirgerinnen und Biirger von Problemen und
Losungsvorschligen verstehen, die nicht erst unter Bedingungen gezielter Offentlich-
keitsarbeit entstehen. Vielmehr stellen sie die Basis dar, auf der die Politik Meinungsbil -
dung betreiben sollte, sei es als Bestdtigung, als Weiterentwicklung oder als Umkehr bis-
heriger Praferenzen. Prddispositionen sind als politische Routinen vorhanden, aber auch
als Interessenlagen, als Werthaltungen und als Identitdten, sofern diese fiir die Ent-
scheidung von Belang sind oder werden kénnen.

Reine Nachanalysen miissen auf die Prozessbetrachtung verzichten, verfahren aber ret-
rospektiv grundsatzlich nach dem gleichen Analyseschema. Im Nachhinein kénnen wir
eine Unterscheidung zwischen Pradispositionen und Kampagnen-Argumentarium nicht
leisten, da wir ohne Vorbetrachtung nicht wissen, was erst in der Kampagne als Argu-
ment auftaucht und was schon vor Kenntnisnahme der Vorlage in der Bevolkerung an-
gelegt war.
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2.1.2

2.1.3

Fragebogen

Fiir die Abstimmungsnachanalyse zur Spitalfusion wurde ein Fragebogen mit folgenden
Gruppen von Fragen gebildet:

Tabelle 1: Ubersicht iiber die Module und Indikatoren der Befragung

Abstimmungsverhalten Teilnahme an der Abstimmung
Stimmentscheid

Motivation fiir die Stimmabgabe

Meinungsbildung zur Vorlage | Wahrnehmung der Vorlage
Informationsstand, Behordeninformation

Argumententest zur Vorlage selber

neue Vorlage Verzicht vs. neuer Vorschlag

Ansichten zu einer neuen Vorlage

Bevolkerungsmerkmale Geschlecht

Alter

Bildungsabschluss
Haushaltseinkommen
Parteibindung

Tatigkeit im Gesundheitswesen

arztliche Behandlung letzte 12 Monate

Der Aufbau des Fragebogens folgte den Erfahrungen, die wir bei anderen Abstimmungs-
nachanalysen gesammelt haben. Die Auftraggeberin hatte wahrend der Fragebogenkon-
struktion weitgehende Mitsprachemoglichkeiten. Das methodische Letztentschei-
dungsrecht lag bei gfs.bern.

Befragung und Stichprobe

Die Ergebnisse der Befragung ''Nachanalyse Spitalfusion Basel-Stadt' basieren auf einer
reprasentativen Befragung von 1'000 Stimmberechtigten aus dem Kanton Basel-Stadt
durch gfs.bern. Die Befragung wurde zwischen dem 19. Mdrz und 8. April 2019 mittels
computerunterstiitzten Telefoninterviews (CATI) durchgefiihrt.

Um Aussagen sowohl zu den Abstimmungsteilnehmenden als auch zu den themeninte-
ressierten Nicht-Teilnehmenden zu erhalten, wurden 708 Abstimmungsteilnehmende
und 292 Nicht-Teilnehmende befragt. Der resultierende Datensatz wurde nach den rea-
len Verhaltnissen rund um Teilnahme und Stimmabgabe gewichtet.

Die Interviews wurden von etwa 60 ausgebildeten Befragerinnen und Befragern durch-
gefiihrt. Sie wurden vorgdngig tiber Ziel und Ablauf der Umfrage instruiert. Die Befra-
gungsarbeit wurde an Werktagen zwischen 8 Uhr morgens und 21 Uhr abends realisiert.
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Die untenstehende Ubersicht gibt einen Eindruck iiber die wichtigsten Eckwerte der Be-

fragung:

Tabelle 2: Methodische Details

Auftraggeber

Gesundheitsdepartement des Kantons Basel-Stadt

Grundgesamtheit

Stimmberechtigte des Kantons Basel-Stadt

Befragungsgebiet

Kanton Basel-Stadt

Datenerhebung

telefonisch, computergestiitzt (CATI)

Art der Stichprobenziehung

Random-Quota, Geburtstagsmethode im Haushalt

Befragungszeitraum

19. Marz - 8. April 2019

Stichprobengrosse

Total Befragte CH N =1'000

Stichprobenfehler +3.2 Prozent bei 50/50 und 95-prozentiger Wahrscheinlichkeit
Quotenmerkmale Geschlecht/Alter interlocked
Gewichtung Alter/Geschlecht interlocked, Teilnahme, Stimmentscheid, Designgewichtung

nach Parteiaffinitaten

©gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz-April 2019

Die statistischen Fehler bei der Stichprobengrdsse fiir die jeweiligen befragten Gruppen
betragen:

Tabelle 3: Stichprobenfehler

Ausgewabhlte statistische Stichprobenfehler nach Stichprobengrosse und Basisverteilung

Fehlerquote Basisverteilung

Stichprobengrosse
20% zu 80%

50% zu 50%

N= 1'000 +3.2 Prozentpunkte +2.5 Prozentpunkte
N= 600 +4.1 Prozentpunkte +3.3 Prozentpunkte
N= 100 +10.0 Prozentpunkte +8.1 Prozentpunkte
N = 50 +14.0 Prozentpunkte +11.5 Prozentpunkte

Lesebeispiel: Bei rund 1'000 Befragten und einem ausgewiesen Wert von 50 Prozent liegt der effektive Wert zwi-
schen 50 Prozent £3.2 Prozentpunkte, bei einem Basiswert von 20 Prozent zwischen 20 Prozent +2.5 Prozentpunkte.
Dabei setzt man in der Umfrageforschung zumeist ein Sicherheitsmass von 95 Prozent, das heisst man akzeptiert
eine Irrtumswahrscheinlichkeit von 5 Prozent, dass der nachgewiesene statistische Zusammenhang so in der Be-
volkerung nicht vorhanden ist.

©gfs.bern

Um Fehlinterpretationen zu minimieren, nehmen wir keine Subgruppenanalysen in
Gruppen vor, in denen weniger als 50 Falle vorliegen.

Bei der Datenanalyse haben wir unter anderem die (logistische) Regressionsanalyse ver-
wendet. Die Regressionsanalyse kldrt den Einfluss eines Variablensets auf eine weitere
Variable. Das ist beispielsweise der Fall, wenn man den Einfluss von Argumenten auf den
Stimmentscheid klaren will.
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2.1.4 Datenanalyse

Die neu generierten Daten wurden wie folgt analysiert: Zuerst leisteten wir die beschrei-
bende Analyse. Dabei wurden vor allem Haufigkeiten in Form von Prozentwerten be-
schrieben. Jede dieser Aussagen ist mit einem statistischen Unsicherheitsbereich behaf-
tet. Dieser richtet sich vor allem nach der Stichprobengrosse, bedingt auch nach der
Hohe der Prozentzahl, welche interessiert.

Grafik 8
Maximaler statistischer Stichprobenfehler nach Stichprobengrosse

in%

50 100 250 500 1000 2000 3000 4000 5000 6000 7000 8000 9000 10000

© gfs.bern, Nomogramm/Fehlerquotenberechner (www.gfsbern.ch)

Die statistischen Fehlerquoten fiir die vorliegende Untersuchung sind in der nachste-
henden Tabelle zusammengestellt. Der statistische Fehler bei der gesamten Stichpro-
bengrdsse (N = 1000) betrdgt rund +3.2 Prozentpunkte, bei den Teilnehmenden an der
Abstimmung (n = 708) +3.8 Prozentpunkte.
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2.1.5 Grafische Aufbereitung

Alle im Schlussbericht enthaltenen Grafiken liegen dem gleichen Schema zugrunde, das
im Folgenden kurz erldutert wird:

Grafik 9
Info rmatio ns- weiss nicht keine
Antwort zu viel informiert
management zZur 5 10
Spitalfusion -
zu wenig informiert
"Finden Sie, dass Sie zur Spitalfusion vor der 19

Abstimmung zu viel, gerade richtig oder zu
wenig informiert worden sind?"

in % Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt, die an der Abstimmung
teilgenommen haben

gerade richtig
informiert
65

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (n = 708) .

A

Im Titel 1asst sich sowohl eine schlagwortartige Zusammenfassung der Frage, als
auch in Anfiihrungszeichen der genaue Fragetext ablesen. Der Fragetext selbst
wird von unseren Interviewenden auf Schweizerdeutsch vorgetragen. Dem Titel
ist zudem zu entnehmen, ob die Grafik gefiltert ist oder nicht gefiltert.

Die Referenzgrosse gibt dariiber Aufschluss, auf welche Gruppe sich die Auswer-
tung in der Grafik bezieht. In den meisten Fdllen sind dies die Stimmberechtigten
des Kantons Basel-Stadt respektive die Stimmberechtigten, die an der Abstim-
mung teilgenommen haben.

In grafischer Form werden die Ergebnisse dargestellt. Je nach angestrebter Aus-
sage werden die Resultate mittels Kuchen-, Balken-, Sdulen- oder Liniengrafi-
ken visualisiert. Fiir die Darstellung von Zusammenhdngen werden zudem Re-
gressionsgrafiken verwendet. Ausfiihrungen dazu sind bei den entsprechenden
Grafiken zu finden.

Der Fusszeile entnimmt man sowohl den Zeitraum der Befragung (Madrz/April
2019) als auch die Anzahl der befragten Personen, die fiir die Aussage in der ent-
sprechenden Grafik relevant ist (hier: n = 708).
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3 Befunde

3.1 Informiertheit

Der Informationsgrad der Stimmberechtigten des Kantons Basel-Stadt im Vorfeld der

Abstimmung iiber die Spitalfusion vom 10. Februar 2019 war gut:

Grafik 10
Informations- weiss icht eine
ntwor zu viel informiert
management zur 5 10
Spitalfusion —
"Finden Sie, dass Sie zur Spitalfusion vor der g19

Abstimmung zu viel, gerade richtig oder zu
wenig informiert worden sind?"

in % Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt, die an der Abstimmung
teilgenommen haben

gerade richtig
informiert
65

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mérz 2019 (n = 708)

Nur 29 Prozent der Teilnehmenden hdtten sich entweder mehr oder weniger Informa-
tion gewiinscht, rund zwei Drittel fiihlten sich gerade richtig informiert. Auch wenn die
Vorlage zur Spitalfusion eher als komplex zu bewerten ist, verfiigten die Stimmberech-
tigten im Kanton Basel-Stadt damit iiber einen stimmigen Informationsstand, welcher

in der Eigeneinschdtzung einen inhaltlich gestiitzten Entscheid ermdoglicht.

Ein leicht starkeres Informationsbediirfnis zeigt sich in der Altersgruppe der 18- bis 39-
Jahrigen, denn rund ein Drittel fithlte sich zu wenig informiert. Mit zunehmendem Alter
schatzen die Teilnehmenden den Informationsfluss als besser ein. Dies ist aber fiir poli-
tische Themen nicht abnormal und damit nicht direkt auf diese Vorlage zuriickzufiihren:
Junge fiihlen sich regelméissig weniger gut informiert, als Altere. Der Anteil Personen,
die finden, dass sie zu wenig informiert wurden, ist auch im Lager der FDP erhoht (27%).

O©gfs.bern | Menschen.Meinungen.Markte. | Mai 2019 | 14
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Insbesondere auch der Informationsarbeit des Kantons Basel-Stadt wird ein gutes Zeug-
nis ausgestellt:

Grafik 11
|nf0rmati0n zZur weis;gi;lr;trlseine zu viel informiert
Spitalfusion durch 9 ‘

Kanton Basel-Stadt

"Finden Sie, dass der Kanton Basel-Stadt zur
Spitalfusion vor der Abstimmung gerade
richtig, zu viel oder zu wenig informiert

hat?"

in % Stimmberechtigte des zu wenig informiert
Kantons Basel-Stadt, 28

die an der Abstimmung teilgenommen

haben

gerade richtig
informiert
58

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (n = 708)

Eine Mehrheit von 58 Prozent der Teilnahmewilligen attestiert den kantonalen Behor-
den eine im richtigen Mass ausgestaltete Informationsarbeit. Etwas mehr als ein Viertel
hatten sich mehr Informationen gewiinscht, weitere vier Prozent finden, der Kanton
habe zu viel informiert. Ein Zuviel an Behérdeninformation wird nur am Rande gedus-
sert, wenn schon, ware eher mehr als weniger Informationsarbeit gewiinscht worden.
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3.2

Den Urnengdngerinnen und Urnengangern fiel es mehrheitlich eher leicht, sich eine
Meinung zur Vorlage zu bilden:

Grafik 12
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Spitalfusion
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (n = 708)

Allerdings weist der Anteil von 41 Prozent mit Entscheidschwierigkeiten darauf hin, dass
es sich bei der Abstimmung zur Spitalfusion um eine eher komplexe Vorlage handelte,
die sich nicht einfach so aus dem eigenen Alltag erschliessen liess.

Analog zur Beurteilung des Informationsflusses sind es Personen unter 40 Jahren, die in
erhohtem Mass Entscheidungsschwierigkeiten dussern, denn 61 Prozent der Teilneh-
menden unter 40 Jahren fiel der Abstimmungsentschied eher schwer. Alteren Teilneh-
menden fiel die Meinungsbildung mehrheitlich leicht.

Nichts desto trotz verhinderte diese Komplexitat nicht eine fundierte inhaltliche Ausei-
nandersetzung: So beruhte der Stimmentscheid zur Spitalfusion stark auf den im Ab-
stimmungskampf diskutierten Argumenten und wurde unabhdngig von personlicher
Betroffenheit, beispielsweise kiirzlich erfolgter Arztbesuche oder einer Tatigkeit im Ge-
sundheitswesen getroffen. Insgesamt finden sich damit keine Hinweise dafiir, dass die
Behordenvorlage an Informationsdefiziten scheiterte.

Teilnahmeverhalten

Mit einer Teilnahme von 48.8 Prozent interessierte die Vorlage die Stimmberechtigten
des Kantons Basel-Stadt hauchdiinn iiber dem Durchschnitt. Seit 1995 betrug die durch-
schnittliche Teilnahme 47.6 Prozent.

Die Involvierung an der kantonalen Abstimmung vom 10. Februar 2019 war klar von so-
ziookonomischen Faktoren bestimmt und folgt damit Differenzen, wie sie sich im Nor-
malfall bei Abstimmungen beobachten lassen. Die Jungen im Alter von 18 bis 39 Jahren

thttps://www.statistik.bs.ch/haeufig-gefragt/politik/abstimmungen.html
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blieben der Urne mehrheitlich fern, wahrend Personen ab 40 Jahren mehrheitlich teil-
genommen haben. Am stdarksten waren die iiber 65-Jahrigen mobilisiert, denn zwei
Drittel nahmen an der Abstimmung teil.

Grafik 13
. ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________|

Teilnahme
Abstimmung vom 10.
Februar 2019 nach
Alter

"Am 10. Februar konnten die
Stimmberechtigten des Kantons Basel-Stadt
liber den Staatsvertrag zur Spitalfusion und
den Staatsvertrag iiber die gemeinsame
Gesundheitsversorgung beider Basel
abstimmen. Bei Abstimmungen geht
normalerweise mehr als die Halfte der
Stimmberechtigten nicht an die Urne. Wie
war das bei lhnen, haben Sie an der
Abstimmung teilgenommen oder nicht?"

m Nein, hat nicht
teilgenommen

81

= weiss nicht/keine
Antwort

in % Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt W Ja, hat an Abstimmung

teilgenommen

18- bis 39-jahrig 40- bis 64-jahrig 65 und alter

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (N = 1000), sig.

Die Teilnahme war wie iiblich auch stark vom Bildungsniveau abhangig, denn Personen
mit hoher Bildung waren iiberdurchschnittlich stark mobilisiert, wahrend die anderen
Bildungssegmente nur zu etwas mehr als einem Drittel teilgenommen haben.

Grafik 14

Teilnahme

Abstimmung vom 10.

Februar 2019 nach e~
SChUlbildung - teilgenommen

"Am 10. Februar konnten die

Stimmberechtigten des Kantons Basel-Stadt 65
liber den Staatsvertrag zur Spitalfusion und

den Staatsvertrag iiber die gemeinsame
Gesundheitsversorgung beider Basel weiss nicht/keine
abstimmen. Bei Abstimmungen geht Antwort
normalerweise mehr als die Halfte der

Stimmberechtigten nicht an die Urne. Wie

war das bei lhnen, haben Sie an der

Abstimmung teilgenommen oder nicht?" 63

63

in % Stimmberechtigte des Kantons

Basel-Stadt 37
35 W Ja, hat an Abstimmung
teilgenommen

tief mittel hoch

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (N = 1000), sig.
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Andererseits findet sich aber auch eine themenspezifische Mobilisierung. Sehr deutlich
wurde die Teilnahme auch von den individuellen politischen Praferenzen bestimmt:

Grafik 15
.
Teilnahme
.

Abstimmung vom 10. - . -
teilgenommen

Februar 2019 nach 3

1hi " A

Parteibindung .

"Am 10. Februar konnten die 61

Stimmberechtigten des Kantons Basel-Stadt 68

liber den Staatsvertrag zur Spitalfusion und

den Staatsvertrag tber d|e_geme|nsame u weiss nicht/keine

Gesundheitsversorgung beider Basel Antwort

abstimmen. Bei Abstimmungen geht

normalerweise mehr als die Halfte der

Stimmberechtigten nicht an die Urne. Wie 80 76

war das bei lhnen, haben Sie an der 67

Abstimmung teilgenommen oder nicht?" . %

in % Stimmberechtigte des Kantons o 44

Basel-Stadt 2 | Ja, hatan
Abstimmung
teilgenommen

GB SP GLP Ccvp FDP LDP SVP keine
<50 <50 <50

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mérz 2019 (N = 1000), sig.

Die Vorlagen interessierten Anhdngerinnen und Anhdnger des biirgerlichen Lagers
deutlich starker als Personen mit Praferenz fiir linke Parteien. So nahmen im Lager der
SVP-Wahlenden 67 Prozent am Urnengang teil, wahrend sich bei der SP, die sich friih in
der Debatte als Gegnerin im Abstimmungskampf prasentierte, nur unterdurchschnittli-
che 32 Prozent beteiligten. Die Sympathisantinnen und Sympathisanten des Griinen
Biindnisses (GB) waren dagegen iiberdurchschnittlich mobilisiert und nahmen mit 80
Prozent fast umfassend an der Abstimmung teil. Uber dem Durchschnitt wurde auch das
Lager der FDP mobilisiert (56%).
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3.3 Stimmverhalten

3.3.1 Staatsvertrag liber die gemeinsame Gesundheitsversorgung

Ein Blick auf die Stimmabgabe zum angenommenen Staatsvertrag iiber die gemeinsame
Gesundheitsversorgung aufgeschliisselt nach Parteien offenbart nur einen geringen
links-rechts-Graben. Mit Ausnahme der SP (Ja-Anteil 42%) wurde der Staatsvertrag in
allen Parteilagern mehrheitlich angenommen. Eine Spaltung zwischen links und griin ist
evident, denn das Griine Biindnis stand zu fast zwei Dritteln hinter der Vorlage.

Grafik 16

Stimmentscheid

Abstimmung ' e
Staatsvertrag a B A B B B
GesundheitS' . weiss nicht/keine
versorgung nach » Antwort
Parteibindung
Staatsvertrag iiber die gemeinsame

73
in % Stimmberechtigte des Kantons 63

GLP

Basel-Stadt, die an der
Abstimmung teilgenommen haben

H angenommen
"Sprechen wir zuerst kurz liber den
Gesundheitsversorgung beider Basel. Wie
77
72
55
Cvp FDP SvpP

haben Sie abgestimmt?"
LDP

GB SP keine

<50 <50

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (n = 708), sig.

Analog zur Mobilisierung ist auch bei der Stimmabgabe {iber den Staatsvertrag iiber die
gemeinsame Gesundheitsversorgung ein Bildungseffekt zu beobachten, denn Personen
mit hoher Bildung stimmten zu mehr als zwei Dritteln ja, gefolgt von Personen mit tiefer
Bildung (61%). Im mittleren Bildungssegment sprach sich nur genau die Hdlfte der Teil -
nehmenden fiir den Staatsvertrag aus.
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Grafik 17
Stimmentscheid = leer
Abstimmung - e
Staatsvertrag
Gesu nd heits_ weiss nicht/keine

versorgung nach
Schulbildung

"Sprechen wir zuerst kurz liber den
Staatsvertrag liber die gemeinsame
Gesundheitsversorgung beider Basel. Wie
haben Sie abgestimmt?"

in % Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt, die an der
Abstimmung teilgenommen haben

tief mittel hoch

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (n = 708), sig.

Antwort

25 25
39
® angenommen
67
61
50

Als weiteres soziodemografisches Element zeigten sich auch beim Geschlecht Unter-

schiede in Bezug auf die Frage zur gemeinsamen Gesundheitsversorgung:

Grafik 18
Stimmentscheid , . leor
Abstimmung
m abgelehnt
Staatsvertrag ”
o 32
Gesu nd hEItS- weiss nicht/keine
Antwort
versorgung nach
B angenommen
Geschlecht
"Sprechen wir zuerst kurz tiber den
Staatsvertrag liber die gemeinsame
Gesundheitsversorgung beider Basel. Wie
haben Sie abgestimmt?"
in % Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt, die an der 64
Abstimmung teilgenommen haben 58
Mann Frau

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (n = 708), sig.

Es wurde dabei ersichtlich, dass Mdnner eher geneigt waren, die Vorlage anzunehmen,

als Frauen. Dennoch stimmten beide Gruppen mehrheitlich fiir die Vorlage.
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3.3.2 Spitalfusion

Ein Blick auf die Parteibindung zeigt, dass die links-griine Gegnerschaft der Fusion zum
Unispital Nordwest starke Unterstiitzung aus dem biirgerlichen Lager, namentlich der
SVP, erhalten hat. Gerade dies geschah sichtbar entgegen der offiziellen Parteiparole und
machte den Widerstand zu mehr als einem rein links-griinen Anliegen.

Grafik 19

Stimmentscheid

Abstimmung

Spitalfusion nach %
Parteibindung 3 weissnicht/keine

Antwort

u leer

m abgelehnt

"Wie haben Sie bei der Spitalfusion 57
abgestimmt?" 61 m angenommen

in % Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt, die an der
Abstimmung teilgenommen haben

40 39
34 33 &
GB SP GLP Cvp FDP LDP SVP keine
<50 <50 <50 <50

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (n = 708), sig.

So stimmte eine Mehrheit von 60 Prozent der Wahlerinnen und Wahler des Griinen
Biindnisses gegen die Fusion. Mehr als die Halfte innerhalb der SP und 60 Prozent der
SVP-Anhdngerschaft legten ebenfalls ein Nein in die Urne. Parteiungebundene lehnten
die Fusion mit 56 Prozent ebenfalls deutlich ab.

Mehrheitlich angenommen wurde die Vorlage von den Wahlerinnen und Wahlern der
beiden liberalen Parteien FDP und LDP, den Griinliberalen und der CVP.
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Unterschiede beobachten wir auch entlang des Geschlechts, denn Mdnner und Frauen
stimmten genau entgegengesetzt:

Grafik 20

Stimmentscheid

Abstimmung ;
Spitalfusion nach
Geschlecht
45
"Wie haben Sie bei der Spitalfusion
abgestimmt?"
in % Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt, die an der
Abstimmung teilgenommen haben
51
34

Mann Frau

m leer
m abgelehnt
weiss nicht/keine

Antwort

= angenommen

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (n = 708), sig.

Mannliche Teilnehmende nahmen die Vorlage mit einer knappen Mehrheit von 51 Pro-
zent an, wahrend 60 Prozent der Frauen dagegen stimmten. Auch wenn traditionell
mehr Frauen in Gesundheitsberufen arbeiten, als Mdnner, hat dies explizit nicht nur mit
diesem beruflichen Bezug zu tun: Auch Frauen, die nicht in einem Gesundheitsumfeld
beruflich tdtig sind, sprachen sich in einem dhnlichem Umfang gegen die Fusion aus.

Tendenziell wohlgesonnener waren der Spitalfusion Personen mit hohem Bildungsab-
schluss, denn ihre Zustimmung lag mit 47 Prozent leicht iiber dem Durchschnitt, mehr-
heitsfahig war sie dennoch nicht.
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Grafik 21

Stimmentscheid
AbStimmU ng o leer

Spitalfusion nach = abgelehnt
SChUIblldung weiss nicht/keine
"Wie haben Sie bei der Spitalfusion 48 Antwort
abgestimmt?" 51
61 B angenommen
in % Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt, die an der
Abstimmung teilgenommen haben
47
39 35

tief mittel hoch

© gfsbern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (n = 708), sig.

Im tiefen und mittleren Bildungssegment konnte die Vorlage, anders als der Staatsver-
trag liber die gemeinsame Gesundheitsversorgung, noch weniger iiberzeugen. Nur etwas
mehr als ein Drittel der Personen mit tiefem oder mittlerem Bildungsniveau nahm die
Vorlage an.

Grafik 22

Stimmentscheid

Abstimmung ' - leer
Spitalfusion nach -

. = abgelehn
Informations-
management zur - 51 - wetss nicht/keine
Spitalfusion = angenommen

63
"Wie haben Sie bei der Spitalfusion
abgestimmt?"
45
33

in % Stimmberechtigte des Kantons

Basel-Stadt, die an der
Abstimmung teilgenommen haben
zu viel informiert  gerade richtig informiert zu wenig informiert weiss nicht keine Antwort

43

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (n = 708)

Explizit kein sichtbarer Reflex, aus thematischer Uberforderung den Status quo und da-
mit ein Nein an die Urne zu tragen, findet sich mit Blick auf die Informiertheit: Personen,
welche sich zu wenig informiert fithlten, stimmten durchschnittlich fiir die Vorlage, ein-
zig Personen, welche ein Zuviel an Information orteten, stimmten verstdrkt gegen die
Vorlage. Da diese Personengruppe erfahrungsgemadss grundsadtzlich beh6rdenkritischer
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3.4

3.4.1

ist, ist dieses Verhalten aber eher als Votum gegen die Behordenposition und nicht als
Informationsproblematik zu verstehen.

Argumentative Differenzierung

Grunde fur Stimmentscheid

Die Basler Stimmbiirgerinnen und Stimmbiirger, die sich fiir die Spitalfusion an der Urne
ausgesprochen haben, begriinden dies hauptsdchlich mit generell positiven Aussagen,
wie beispielsweise, dass die Fusion eine gute Sache sei bzw. eine gute Losung darstelle.

Grafik 23
Hau ptgru nde generelle positive Ausserungen (z.B. gute Sache, _
. . Fusion ist gute Losung etc.)
Annahme Spitalfusion
finanzielle Notwendigkeit _
Welches sind die Hauptgriinde,
dass Sie die Spitalfusion angenommen
haben? Allgemeines -
Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt, die an der Optimierung der Versorgung gewiinscht -

Abstimmung teilgenommen haben und
die Spitalfusion angenommen haben
fusioniertes Spital ist effizienter -

héhere Qualitat durch Fusion .
hohere Standortattraktivitat I
Anderes I

weiss nicht

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (n = 294)

Spezifischere Nennungen bezogen sich auf die finanzielle Notwendigkeit oder auf die
Optimierung der Versorgung, welche als Hauptgrund fiir die Annahme der Vorlage ge-
dussert wurden. Weitere Nennungen von den Befragten beziehen sich auf eine erhoffte
hohere Effizienz respektive Qualitat durch die Fusion. Eine hohere Standortattraktivitdt
durch die Fusion wurde vereinzelt ebenfalls als Hauptgrund fiir ein Ja gedussert.
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Griinde fiir den negativen Stimmentscheid zur Spitalfusion, welche schlussendlich iiber-
wogen, sind folgende:

Grafik 24
. generelle negative Ausserungen (z.B. schlecht,
Hauptgriinde falsche Losung, lost Probleme nicht, Fusion st _
liberfliissig)
Ablehnung
SpitalfUSiOn Allgemeines -

Welches sind die Hauptgriinde,

dass Sie die Spitalfusion abgelehnt Basel-Stadt bezahlt zu viel -
haben?

Stimmberechtigte des Kantons

Basel-Stadt, die an der Kostengriinde -
Abstimmung teilgenommen haben und

die Spitalfusion abgelehnt haben

negative Konsequenzen fiir medizinisches Personal .

Ablehnung Privatisierung .

Anderes -

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (n = 358)

Auch hier wurden insbesondere allgemeine Ausserungen getitigt, wie beispielsweise,
dass die Fusion die Probleme nicht 16se, sie schlecht oder schlicht und einfach iiberfliis-
sig sei. Weitere Hauptgriinde fiir die Ablehnung der Spitalfusion sind finanzieller Natur:
Dabei wurde genannt, dass der Kanton Basel-Stadt zu viel bezahlen wiirde oder es wur-
den andere Kostengriinde aufgefiihrt. Andere sahen hingegen negative Konsequenzen
fiir das medizinische Personal als Grund oder lehnten die Privatisierung des Spitals ab.

Die Frage, weshalb die Vorlage zur gemeinsamen Gesundheitsversorgung angenommen,
wahrend jene zur Spitalfusion abgelehnt wurde, wurde sehr oft mit eher generellen und
wenig konkreten Ausserungen begriindet.
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Grafik 25
Hau ptgr"j I’Ide generelle positive Ausserungen ;z.B. gute Sache, gute _
Losung etc.
Annahme
bessere Koordination der Kantone untereinander
Staatsvertrag
Gesundheits-

versorgung und
Ablehnung der
Spitalfusion

Sie haben die Fusion abgelehnt,

den Staatsvertrag iiber die gemeinsame
Gesundheitsversorgung beider Basel aber
angenommen. Ich darf darum nachfragen:
Welches sind die Hauptgriinde, dass Sie den
Staatsvertrag iiber die gemeinsame
Gesundheitsversorgung beider Basel
angenommen haben?

Stimmberechtigte des Kantons
Basel-Stadt, die an der

Abstimmung teilgenommen haben,

die Spitalfusion abgelehnt haben und
den Staatsvertrag angenommen haben

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (n = 86)

Allgemeines

gemeinsame Gesundheitsversorgung sinnvoll -

generelle negative Ausserungen (z.B. gegen Fusion) -

finanzielle, wirtschaftliche, 6konomische Griinde .

hohere Behandlungsqualitat durch gemeinsame .
Gesundheitsversorgung

finanzielle Vorteile I

Anderes I

Inhaltlich sprachen jedoch insbesondere die bessere Koordination der Kantone unterei-
nander sowie die Haltung, dass die gemeinsame Gesundheitsversorgung sinnvoll sei, fiir
die Annahme dieser Vorlage. Auch wurden Ausserungen hinsichtlich finanzieller, 6ko-
nomischer und qualitativer Griinde genannt.
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3.4.2 Bewertung der Argumente

Ein Blick auf die Bewertung der Pro- und Contra-Argumente wahrend des Abstim-
mungskampfes liefert ein erstes Bild zu den Beweggriinden fiir ein Ja oder Nein an der
Urne. Die Seite der Befiirworter konnte dabei mit zwei mehrheitsfahigen Argumenten
aufwarten, die wichtig fiir den Stimmentscheid waren:

Grafik 26

Pro-Argumente
Spitalfusion Starkung Position in der Spitzenmedizin und als 36 2% 2 H

Universitatsspital durch Fusion

"Wir haben hier einige Argumente rund um
die Abstimmung zur Spitalfusion gesammelt,
die man immer wieder horen konnte. Sagen
Sie mir bitte jeweils, ob Sie damit voll
einverstanden, eher einverstanden, eher
nicht einverstanden oder gar nicht
einverstanden sind:"

mehr Mittel fiir Investitionen durch Abbau von
Doppelspurigkeiten und Senkung der 30 24 25
Betriebskosten

in % Stimmberechtigte des Kantons
Ba}sel-Stadt, die an der Abstimmung erhohte Attraktivitat fiir Arzteschaft und
teilgenommen haben medizinisches Personal

dampfender Effekt auf Krankenkassenpramien

durch Fusion E 22 2 25
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o sehr einverstanden u eher einverstanden weiss nicht/keine Antwort
eher nicht einverstanden ® {iberhaupt nicht einverstanden

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mérz 2019 (n = 708)

Unbestritten ist in der Stimmbevolkerung die Meinung, dass eine Fusion die Position des
Universitdtsspitals in der Spitzenmedizin verbessert hdtte (64 Prozent "sehr" oder "e-
her einverstanden"). Mehrheitlich waren die Stimmbiirgerinnen und Stimmbiirger auch
der Ansicht, dass eine Minderung von Doppelspurigkeiten und Senkung der Betriebskos-
ten mehr Mittel fiir Investitionen freigesetzt hdtte (54 Prozent sehr oder eher einver-
standen).

Gespalten waren die Stimmenden in Bezug auf attraktivere Arbeitsbedingungen fiir das
medizinische Personal. Einen kostendampfenden Effekt auf die Krankenkassenpramien
hdtte man mehrheitlich nicht erwartet (54 Prozent "eher' oder "iiberhaupt nicht" ein-
verstanden).
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Die Gegnerseite konnte mit drei mehrheitsfahigen Argumenten punkten:

Grafik 27

Contra-Argumente
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profitiert & 2 ® B

"Wir haben hier einige Argumente rund um
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marktbeherrschende Stellung in Region ® 2l 28

W sehr einverstanden H cher einverstanden weiss nicht/keine Antwort
eher nicht einverstanden H {iberhaupt nicht einverstanden

© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (n = 708)

Fast zwei Drittel der Teilnehmenden im Kanton Basel-Stadt hdtten in der Fusion eine
Ubervorteilung des Kantons Basel-Landschaft wahrgenommen. 56 Prozent der Stim-
menden waren zudem der Meinung, dass man den Standort Bruderholz nicht benétigt.
Vorbehalte dusserten die Stimmberechtigten auch gegeniiber der geplanten Rechtsform,
denn 55 Prozent lehnen die Aktiengesellschaft ab und erwarten Nachteile fiir das Perso-
nal. Eine Benachteiligung der privaten Spitdler wurde dagegen zwar von einer gewichti-
gen Minderheit erwartet (40%), war aber in der Diskussion nur schwach meinungswirk-
sam.

Mit Hilfe einer logistischen Regressionsanalyse kann dieses argumentative Bild prazi-
siert werden, in dem untersucht wird, welche der abgefragten Argumente tatsachlich ein
Ja oder Nein an der Urne auf der individuellen Ebene gefordert haben. Das Modell erklart
76 Prozent der Varianz in den Stimmentscheiden, was ein hoher Wert ist. Das zeigt, dass
die Stimmbiirgerinnen und Stimmbiirger ihren Entscheid an der Urne stark argumenta-
tiv abgestiitzt haben.

In der Analyse bestatigt sich, dass beide Lager mehrheitsfahige Argumente vorbringen
konnten, die einen Effekt auf die Stimmabgabe hatten. Bei den Befiirwortern baute das
individuelle Ja aber etwas starker auf Argumenten, die in der breiten Bevolkerung nicht
akzeptiert waren, etwa die erwarteten Kostensenkungen bei den Krankenkassenpra-
mien.
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Grafik 28
r________________________________________________________________________________________________________________________________|
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mérz 2019 (n = 708),
Erkldrungsgrad 76% (Nagelkerkes R-Quadrat)

Erlduterung: Die eingesetzte Methode der logistischen Regression beschreibt das Vorhandensein des Ein-
flusses von unabhdngigen Variablen (in abnehmender Reihenfolge) auf eine abhdngige Variable. Anhand
der Farbe lasst sich unterscheiden, ob ein Element eher zu einer Ja-Stimmabgabe (blau) oder eher zu
einer Nein-Stimmabgabe (orange) gefiihrt hat. Nagelkerkes R2 ist ein Pseudo-Bestimmtheitsmass, das
den erklarten Anteil der Varianz der abhangigen Variablen durch alle unabhangigen Variablen im Modell
angibt - je naher der Wert bei 1 liegt, desto grosser ist die Erklarungskraft des Modells. Argumente, wel-
che in der Grafik nicht erscheinen, haben keinen Einfluss.

Das starkste und meistgeteilte Argument der Befiirworter war die Ansicht, dass man mit
der Fusion Basels Platz in der Spitzenmedizin verbessert hitte. Je starker eine Person
dieser Aussage zugestimmt hat, desto wahrscheinlicher hat sie die Spitalfusion ange-
nommen. Einen dhnlich starken Effekt hatte auch die Zustimmung zur Aussage, dass
durch die Fusion mehr Ressourcen fiir Investitionen freigespielt werden kénnen. Einen
schwdcheren Effekt auf das Ja hatten die beiden Erwartungen beziiglich Kostensenkun-
gen bei den Pramien und erhdhte Attraktivitat das Personal.

Der wichtigste Grund, Nein zu stimmen, lag in der Wahrnehmung, dass der Kanton Ba-
sel-Landschaft auf Kosten von Basel-Stadt von der Fusion profitiert hitte. Ahnliche ne-
gative Wirkung hatten auch die Vorbehalte gegeniiber der Rechtsform und erwarteten
negativen Konsequenzen fiir das Personal. Nur schwach wurde das Nein durch die Mei-
nung gefdérdert, ein fusioniertes Spital zu viel Macht auf dem Markt erhalten wiirde.
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Einen solchen Wirkungszusammenhang findet sich sehr ahnlich auch unter Personen,
welche beim Staatsvertrag Gesundheitsvorsorge Ja gestimmt haben:

Grafik 29
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (n = 392),
Erkldrungsgrad 70% (Nagelkerkes R-Quadrat)

Auch in einem solchen Fall entsteht insbesondere das Nein hauptsdchlich durch be-
fiirchteter einseitiger Profit und Kritik an der Rechtsform. Der negative Entscheid zur
Fusion prasentiert sich damit als relativ unabhdngig vom Entscheid zum Staatsvertrag
Gesundheitsversorgung.

Betrachtet man diese Wirkungsanalyse separat nach Partei, zeigt sich deutlich der argu-
mentative Schulterschluss zwischen Anhdangerinnen und Anhdngern des Griinen Biind-
nisses und der SVP als Kern-Gegnerschaft. Bei beiden Parteien gehdrten Vorbehalte ge-
gentiiber der Rechtsform Aktiengesellschaft zu den starksten Treibern fiir ein Nein, in
Verbindung mit der Wahrnehmung, dass der Kanton Basel-Landschaft einseitig von der
Spitalfusion profitiert hatte.
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Grafik 30
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Erkldrungsgrad 83% (Nagelkerkes R-Quadrat)

Die erwartete Starkung des Standortes in der Spitzenmedizin durch die Fusion entfaltete
bei den Anhdngerinnen und Anhdngern der beiden Parteien aber sichtbare Meinungs-
wirkung und forderte eine Annahme der Vorlage. Gleiches gilt fiir das Argument der Ko-
tensenkungen durch Beseitigung von Doppelspurigkeiten: Wer dieser Aussage zu-
stimmte, nahm die Vorlage im Schnitt auch haufiger an.

Grafik 31
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3.5

Weiteres Vorgehen

Mit der Ablehnung der Spitalfusion ist das Thema einer engeren Zusammenarbeit zwi-
schen den Kantonen Basel-Stadt und Basel-Landschaft aus Sicht der Bevolkerung nicht
vom Tisch, denn eine Mehrheit von 54 Prozent wiinscht sich einen neuen Vorschlag der
Behorden:

Grafik 32
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (N = 1000)

Die Ausarbeitung eines neuen Vorschlags wird insbesondere von alteren Personen be-
griisst, denn 64 Prozent der 40- bis 64-Jahrigen wiirden einen neuen Vorschlag gut-
heissen. Bei den liber 65-]Jdhrigen sind es 61 Prozent. Jiingere Stimmberechtigte (18 bis
39 Jahre) tendieren ebenfalls zu einem neuen Vorschlag (42%), konnen sich zu rund ei-
nem Viertel aber noch keine Meinung bilden. Nach Bildung betrachtet, sind es insbeson-
dere Personen mit hohem Bildungsniveau, die einen neuen Vorstoss begriissen wiirden
(65%). Im mittleren Bildungssegment sind die Stimmberechtigten gespalten, den etwas
mehr als 40 Prozent wiirden sich entweder fiir oder gegen einen neuen Vorstoss ausspre-
chen.

Mit Ausnahme der LDP (56% dagegen) sind die Anhangerinnen und Anhdnger aller Par-
teien zum grossten Teil fiir einen neuen Vorschlag. Am hochsten ist die Zustimmung bei
der FDP (66%), gefolgt vom Griinen Biindnis (65%) und der SVP (63%). Bei der SP und
der GLP sind relative Mehrheiten fiir die Ausarbeitung eines neuen Vorschlags (47% res-
pektive 48%).

Einem neuen Vorschlag stehen sowohl Gegner als auch Befiirworter der gescheiterten
Vorlage offen gegeniiber. 87 Prozent der Personen, welche die Vorlage an der Urne an-
genommen haben, wiinschen sich einen neuen Vorschlag. Bei den Gegnerinnen und
Gegnern ist es immerhin eine Mehrheit von 52 Prozent. Das zeigt, dass das Anliegen an
sich nicht zum Scheitern verurteilt ist, sondern aus Sicht der Stimmberechtigten eine
inhaltliche Differenzbereinigung stattfinden muss.
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Grafik 33
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© gfsbern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (n = 708), sig.

Im Hinblick auf die Zusammenarbeit beider Kantone wird eine solche auch in Zukunft
gewiinscht, denn 90 Prozent der Stimmberechtigten wollen die Kooperation weiterfith-

ren:
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Mdrz 2019 (N = 1000)

Das Leitmotiv der Zusammenarbeit ist dabei, dass kein Kanton iibervorteilt werden soll.
Ebenso stark fordern die Stimmberechtigten Transparenz, denn 85 Prozent der Befrag-
ten mochten eine Spitalliste, die auf vorab definierte Kriterien beruht. In Bezug auf die
Unterscheidung zwischen 6ffentlichen und privaten Spitdlern sind die Stimmberechtig-
ten uneins, denn es findet sich eine Zustimmungsmehrheit sowohl fiir die vorteilhafte
Behandlung 6ffentlicher Spitdler (74%) als auch fiir die Gleichbehandlung (72%). Kein
absolut mehrheitlicher Wunsch besteht hinsichtlich einer medizinischen Versorgung
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moglichst nahe am Wohnort, 49 Prozent der Stimmberechtigten ziehen diese Situation
dennoch vor. Fast gleich grosse Anteile wiirden sich im Interesse der Qualitdt und Ein-
sparungen fiir oder gegen die Schliessung von Spitdlern oder einzelnen Abteilungen aus-
sprechen (46% vs. 44%).

Um Kosten im Gesundheitswesen zu senken, wiirde man am ehesten auf die freie Spital-
wahl verzichten:
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (N = 1000)

Die freie Arztwahl spaltet die Stimmberechtigten, denn je 49 Prozent wdren entweder
auf jeden Fall oder auf keinen Fall bereit, darauf zu verzichten. Ebenso ist die Halfte der
stimmberechtigten Bevilkerung des Kantons Basel-Stadt nicht bereit, Einschrankungen
bei der Therapiefreiheit hinzunehmen, um Kosten zu senken.

Man wiinscht sich aus Sicht der Stimmbevolkerung einen neuen Vorschlag auf Augen-
hohe. Mehr als drei Viertel der Stimmberechtigten sind ndmlich der Meinung, dass beide
Kantone das gleiche Eigenkapital einbringen sollten. Die Bereitschaft zu Einsparungen
in der Grundversorgung ist dabei klein, denn zwei Drittel mochten keine Einsparungen
bei 6ffentlichen Spitdlern. Damit ist das Sparpotenzial durch eine Fusion nicht die erste
Prioritdt der Stimmbevoélkerung, sondern der Erhalt der Versorgungsqualitat und gleiche
finanzielle Beteiligung beider Kantone.
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Grafik 36
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© gfs.bern, Nachanalyse Spitalfusion BS, Marz 2019 (N = 1000)

Verbindet man analytisch die verschiedenen Stossrichtungen in die Zukunft mit dem ge-
nerellen Wunsch noch einmal dariiber nachzudenken, zeigen sich drei Elemente, die vor
oder im Rahmen einer Neuauflage moderiert werden sollten:
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An erster Stelle soll das Kantonsspital Baselland zuerst seine eigenen Probleme 16sen, an
zweiter Stelle muss die Neuauflage sicherstellen, dass 6ffentliche und private Spitdler
gleichbehandelt werden und an dritter Stelle finden sich Zweifel an der gewahlten
Rechtsform AG. Allerdings ist die Erklarungskraft dieses statistischen Modells klein, au-
genscheinlich wollen die Basler Stimmberechtigten eine Neuauflage, ohne genau zu spe-
zifizieren, wie diese aussehen konnte.
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4 Synthese

In Thesenform fassen wir die wichtigsten Erkenntnisse der Nachanalyse zur Spitalfusion
wie folgt zusammen:

Die Ablehnung war an erster Stelle ein Entscheid aufgrund von Par-
teiaffinitaten mit einer unheiligen tendenziell aber auch zufalligen
Allianz zwischen Linksgriin und Rechtskonservativ. Vorbehalte ge-
genliber der Aktiengesellschaft als Rechtsform und die Befiirchtung,
dass der Kanton Basel-Landschaft einseitig profitiert hatte, ermog-
lichten einen inhaltlichen Schulterschluss und waren meinungswirk-
same Argumente im linken und rechtskonservativen Lager.

Trotz der hohen Komplexitat fiihlten sich die Stimmberechtigten
nicht tiberfordert, denn einer Mehrheit fiel es eher leicht, sich eine
Meinung zum Abstimmungsgegenstand zu bilden. Ausnahme bilden
Stimmberechtigte unter 40 Jahren, von denen eine Mehrheit von 61
Prozent Schwierigkeiten hatte, sich an der Urne zu entscheiden, im
Gegenzug aber nur unterdurchschnittlich mobilisiert war. Die Infor-
miertheit wirkte sich sichtbar auf den Stimmentscheid aus, denn
Personen mit gutem Informationsstand nahmen die Vorlage eher an.

Der Entscheid gegen die Fusionsvorlage, war kein Entscheid gegen
eine grundsatzliche Kooperation in Gesundheitsfragen mit dem Kan-
ton Basel-Landschaft. Der Wunsch, die Zusammenarbeit zwischen
den Kantonen weiterzufiihren, ist unter den Stimmberechtigten auch
nach dem negativen Entscheid flachendecken gegeben.

Der Kanton soll noch einmal iiber eine Vorlage nachdenken, aller-
dings erst, wenn das Kantonsspital Baselland seine "Hausaufgaben"
gemacht hat und eine Kooperation auf gleicher Augenhohe moglich
ist. Allerdings ist dieser Wunsch weder fundiert noch gefestigt. Zu
den wichtigsten Kriterien, nach denen die Stimmberechtigen einen
neuen Vorschlag beurteilen, gehoren finanzielle Gleichberechtigung
im Rahmen von gleichem Eigenkapital beider Kantone und Transpa-
renz bei der Erarbeitung der gemeinsamen Spitalliste.
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5.1
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