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Keine Schliessung in Triesen geplant 
Im Casino Admiral in Ruggell ist zwar mehr Geld geflossen, dennoch bevorzugen die Aktionäre den Standort in Triesen. 

Gary Kaufmann 

Das Casino Admiral in Ruggell 
ist die älteste Spielbank in 
Liechtenstein und verzeichnete 
vergangenes Jahr den zweit-
grössten Bruttospielertrag von 
allen Betreibern. Insofern kam 
die Nachricht, dass es per Ende 
September schliessen wird, 
überraschend. Schliessungen 
waren angesichts des kleinen 
Markts und der dichten Besied-
lung zu erwarten. Ausserdem 
sorgen Regulierungen sowie 
der Sperrlistenaustausch mit 
der Schweiz für schwierigere 
Rahmenbedingungen respek-
tive Wettbewerbsnachteile ge-
genüber grenznahen Casinos in 
den Nachbarländern. Zum Bei-
spiel können Spieler in Bregenz 
weiterzocken, wenn sie in 
Liechtenstein und der Schweiz 
gesperrt sind. Der ehemalige 
Casinoverband ging davon aus, 
dass am Ende nur ein bis zwei 
Betriebe in Liechtenstein übrig-
bleiben werden. Ab Oktober 
werden es noch vier sein. 

«Liechtenstein verträgt nicht 
so viele Casinos», sagte der ein-
zige Verbandspräsident Markus 
Kaufmann vor einem Jahr im 
Interview mit «Wirtschaft re-
gional». Statt dem in Ruggell 
wurde jedoch ein kleineres Ca-
sino als nächstes «Opfer» er-
wartet. Zum Beispiel jenes in 

Triesen, das demselben Eigen-
tümer gehört und auf das in der 
Mitteilung nicht eingegangen 
wird. «Eine Schliessung des 
Standorts Triesen ist nicht ge-
plant», erklärt Geschäftsführer 
Philipp Nossek auf Anfrage. Ad-
miral möchte sich dort weiter-
hin auf ein modernes Angebot 
konzentrieren. Die Frage, was 

das Aus in Ruggell nun konkret 
für Triesen bedeutet, lässt Nos-
sek unbeantwortet.  

Novomatic-Konzern hält 
alle Anteile in Triesen 
Wer in der Glücksspielbranche 
tätig ist, lässt sich wie die Gäste 
nicht gern in die Karten schauen. 
Aufschlüsse geben jedoch die 

Eigentümerstrukturen und an-
dere Faktoren, die in den Tätig-
keitsberichten der Geldspiel-
aufsicht aufgeführt werden. 
Dabei fällt auf: Die Gryphon 
Management AG ist Eigentü-
merin in Triesen (100 Prozent 
der Anteile laut Tätigkeitsbe-
richt 2024), Ruggell (66 Pro-
zent) und Bendern (40 Pro-

zent). Die Tochterfirma der No-
vomatic, eines internationalen 
Glückspielkonzerns, ist also an 
drei der fünf aktiven Casinos in 
Liechtenstein beteiligt.   

Die Schliessung des Ca -
sinos Ruggell entschieden die 
Aktionäre, wie der Mitteilung 
zu entnehmen ist. Die Überle-
gungen hinter ihrem Entscheid 
erklären sie darin nicht, doch 
sie werden dabei wohl ihre an-
deren Standorte berücksichti-
gen: Welches Angebot sie dort 
aufweisen, ob man in die 
Räumlichkeiten eingemietet ist 
oder nicht und wie viele Gäste 
kommen. Ein weitere Aspekt 
sind angeschlossene Angebote 
wie Hotels und Gastronomie, 
die durch das Glücksspiel mehr 
Zulauf erhalten und dement-
sprechend an der Aufrechter-
haltung des Casinobetriebs in-
teressiert sind. In die Entschei-
dung zur jüngst beschlossenen 
Schliessung floss auch die Nähe 
zum Casino in Bendern ein, an 
dem die Novomatic ebenfalls 
beteiligt ist und das das grösste 
Spielangebot im Land aufweist. 
Der Standort Triesen hat ein 
anderes Einzugsgebiet, ausser-
dem hält die Tochtergesell-
schaft dort die kompletten An-
teile. Ausserdem besteht min-
destens bis Ende Jahr ein 
Moratorium, neue Bewilligun-
gen für Spielbanken werden 

also im Moment nicht ausge-
stellt. Eine Marktbesetz ung 
bzw. mehrere Standorte sind 
somit also nicht mehr so rele-
vant wie in der Vergangenheit, 
auch weil die Rahmenbedin-
gungen für Investoren weniger 
attraktiv geworden sind. 

«Entscheidungen über Ent-
wicklungen oder Schliessungen 
von Betrieben erfolgen in der 
Regel auf der Basis einer Viel-
zahl von wirtschaftlichen und 
strategischen Überlegungen 
der Investoren», teilte das Mi-
nisterium für Inneres, Wirt-
schaft und Sport mit. In Bezug 
auf den Sperrlistenaustausch 
mit der Schweiz, der Anfang 
Jahr in Kraft trat, hebt es das 
Ziel hervor, «den Schutz von 
Spielerinnen und Spielern vor 
exzessivem Geldspiel grenz-
überschreitend zu verstärken». 

Was für den Erhalt des Casino Admirals in Triesen spricht: Im Unterland sind die Investoren doppelt 

vertreten, im Oberland ist es ihr einziger Standort. Bild: Daniel Schwendener

11,3 
Millionen Franken betrug 

der Bruttospielertrag 2024 

im Casino Triesen.

44,6 
Millionen Franken betrug 

der Bruttospielertrag im 

Casino Ruggell.

Zusammenarbeit in der Altersmedizin werde laufend optimiert 
Die FBP will Synergien in der Altersmedizin besser nutzen. Wo spannen die betroffenen Institutionen bereits heute zusammen?

Mit einer alternden Bevölke-
rung steigt der Bedarf an  
spezialisierter Altersmedizin. 
«Eine stärkere institutionelle 
Zusammenarbeit zwischen dem
Liechtensteinischen Landesspi-
tal (LLS), der Alters- und Kran-
kenhilfe (LAK), der Familien-
hilfe Liechtenstein (FHL) und
weiteren relevanten Akteuren 
könnte dazu beitragen, die Ver-
sorgungsqualität zu steigern, 
Ressourcen effizienter zu nut-
zen und Synergien im Bereich
der Altersmedizin schaffen», so 
die FBP-Fraktion. Mittels Pos-
tulat fordert sie die Regierung 
auf, Wege und Vorteile einer
solchen Kooperation aufzuzei-
gen. Dieses wird im Oktober-
Landtag behandelt. 

Hört man sich bei LLS, LAK 
und FHL um, scheint die Zu-
sammenarbeit bereits heute
sehr eng zu sein. Auch mit den 
Ärzten werde diese aktiv ge-
pflegt, betonen die drei Organi-
sationen. «Aus unserer Sicht 
funktioniert die operative, ins-
besondere die medizinische 
Zusammenarbeit mit den ver-
schiedenen Institutionen in der
Altersmedizin bereits gut», 
erklärt LLS-Mediensprecherin 
Sarah Rüesch auf Anfrage.

Zentral ist die Zusammen-
arbeit vor allem bei Zuweisun-
gen und Übertritten. «Durch
den rechtzeitigen Austausch von 
Informationen werden Lücken 
und Brüche zwischen ambulan-
ter und stationärer Betreu- 
ung vermieden, Befunde und 
Verordnungen ausgetauscht»,

führt Thomas Riegger, Vorsit-
zender der LAK-Geschäftslei-
tung, aus. Das verbessere die 
Versorgungs- und Betreuungs-
qualität. 

Auch in der Aus- und Weiter-
bildung kooperieren die Institu-
tionen, etwa durch gemeinsame
Lerntage und Auftritte auf Be-
rufsmessen. Das gilt besonders
für die LAK und die FHL. So 
nahmen kürzlich FHL-Mitarbei-
tende an einem LAK-Fortbil-
dungskurs zur Palliativpflege
teil. Beide Organisationen span-
nen zudem auch in der IT, beim 
Mahlzeitendienst und in der Ma-
terialbeschaffung zusammen.  

LAK und Familienhilfe 
strategisch verbunden
Seit der Umwandlung der FHL
in eine öffentlich-rechtliche
Stiftung habe sich die Zusam-
menarbeit mit der LAK auf stra-
tegischer und operativer Ebene 
intensiviert. Vertreter beider 
Organisationen nehmen gegen-
seitig in den Strategie- und Stif-
tungsräten Einsitz. So lassen 
sich Themen besser koordinie-
ren und Doppelspurigkeiten
vermeiden. 

Wo die Prozesse intern und 
institutionsübergreifend noch
optimiert werden können, wer-
de laufend analysiert. «Die enge
Zusammenarbeit von FHL, LAK 
und LLS ist nicht statisch,  
sondern verläuft dynamisch», 
betont Fabienne Bernegger-
Hafner, Vorsitzende der FHL-
Geschäftsleitung. «Sie stellt ei-
nen permanenten Prozess dar,

der sich – den fachlichen Er-
kenntnissen, den Vorgaben der 
Gesundheitspolitik und den  
Bedürfnissen der Gesellschaft
Rechnung tragend – laufend
weiterentwickeln muss, um den 
Menschen eine bestmögliche 
Versorgungsqualität bieten zu
können.»

Wo noch Luft  
nach oben wäre
Potenzial zur Nutzung von Sy-
nergien ist also durchaus vorhan-
den. Digitalisierung und künstli-
che Intelligenz könnten neue 
Möglichkeiten eröffnen. Sowohl 
die LAK und als auch die FHL se-

hen zudem im Ausbau der geron-
topsychiatrischen Versorgung ei-
nen möglichen Mehrwert. Dabei 
stehen psychische Erkrankungen 
bei älteren Menschen wie De-
menz, Depressionen oder Angst-
störungen im Fokus. «Hier wäre
eine verstärkte Zusammenarbeit 
wünschenswert und es könn-
ten möglicherweise Synergien
genutzt werden», so Bernegger-
Hafner.   

Versorgungskette beim 
Spitalneubau neu denken
Die FBP sieht im geplanten 
Neubau des Landesspitals eine
Chance, die Versorgung älterer 

Menschen zu verbessern. Fach-
wissen könnte gebündelt, 
Schnittstellen könnten redu-
ziert werden. Das sieht man er-
wartungsgemäss auch im Lan-
desspital so: «Das neue Spital 
kann als Knotenpunkt dienen, 
um die Zusammenarbeit zwi-
schen stationären, teilstationä-
ren und ambulanten Angeboten 
zu bündeln und innovative Ver-
sorgungsmodelle umzusetzen.»
Der Neubau ermögliche es, 
räumlich und organisatorisch
neue Konzepte der Altersmedi-
zin zu realisieren und interdis-
ziplinäre Teams enger zusam-
menzuführen.  

«Eine verstärkte Zusam-
menarbeit zwischen den Insti-
tutionen hängt nicht zwingend 
von einem Neubau ab», meint 
Thomas Riegger zwar, ergänzt 
aber: «Ein Spitalneubau bietet 
jedoch die Chance, die regio-
nale Versorgungskette neu zu 
denken.» Die Erkenntnisse 
daraus könnten ins Betriebs-
und Raumkonzept des neuen 
Landesspitals einfliessen. Gros-
ses Schnittstellenpotenzial sieht 
er vor allem in der Akutgeria-
trie, der Gerontopsychiatrie, bei 
Abklärungen von Demenzer-
krankungen sowie spezialisier-
ter Palliativmedizin.  

Die FHL-Geschäftsführe-
rin Bernegger-Hafner sieht
dies ähnlich. Auch sie wünscht 
sich in den Bereichen der Ge-
rontopsychiatrie und der spe-
zialisierten Palliative Care 
ergänzende Angebote wie bei-
spielsweise eine Memory-Kli-

nik oder Palliativbetten. Dies 
sollte bei der Planung des Neu-
baus berücksichtigt werden. 
Die FHL spricht sich zudem 
für die Schaffung zusätzlicher
Betten für pflegerische Not-
fälle aus. 

Beim Landesspital zeigt 
man sich offen dafür, die Zu-
sammenarbeit flexibel an den 
Bedarf anzupassen – sofern dies
dem Auftrag des Landes ent-
spricht. «An aktuellen und zu-
künftigen Themen – wie etwa 
ambulanten Angeboten, bei-
spielsweise einer Sturzsprech-
stunde oder einer Memory-Kli-
nik – wird laufend gearbeitet
und deren Umsetzung evalu-
iert», so Rüesch. Die entspre-
chenden Partner würden dabei 
aktiv einbezogen. 

«Unabhängig vom Spital-
neubau wäre es wichtig, den 
Übergabe- und Übernahmepro-
zess zwischen ambulanter und
stationärer Pflege laufend zu
überprüfen und – wo angezeigt – 
zu optimieren», erkennt die FHL 
weiteres Verbesserungspoten-
zial. Auch aus Rieggers Sicht gibt
es aktuell noch «suboptimal ab-
gedeckte Themen»: Der Auf-
nahmedruck bei Zuweisungen
aus den Spitälern und auch die 
schnelle Aufnahme von Pflege-
notfällen seien für die LAK her-
ausfordernd, da die Pflegeheime
eine gewisse Vorlaufzeit benöti-
gen würden. Dies könnte durch
eine verstärkte Zusammenarbeit 
verbessert werden. 

Daniela Fritz

In der Akutgeriatrie, der Gerontopsychiatrie oder bei spezialisierter 

Palliativmedizin könnte die Zusammenarbeit zwischen Landesspital, 

LAK und Familienhilfe noch verstärkt werden. Bild: Keystone
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