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Zusammenarbeit auf Augenhohe? Wie
konnen Forderstiftungen dazu beitragen?

Forderstiftungen verfiigen tiber finanzielle
Mittel, Einfluss und Gestaltungsspielrdume.
Derweil sind die Forderempfianger oft mit
knappen Ressourcen, steigenden und oft wider-
spriichlichen Anforderungen und Erwartungen
von ihren Finanzpartnern konfrontiert.

Diese strukturelle Asymmetrie fithrt zu einem
deutlichen Machtungleichgewicht. Eine Zusam-
menarbeit auf Augenhohe hingegen fordert
Vertrauen, stirkt die Glaubwiirdigkeit und setzt
das volle Potenzial der Partner frei. Daher stellt
sich die Frage, wie Forderstiftungen zu mehr
Gleichberechtigung in Partnerschaften beitra-
gen konnen. Ein Ansatz liegt in einer verantwor-
tungsvollen und flexiblen Forderpraxis, die sich
an Transparenz, Vertrauen und Wirksamkeit
orientiert.

Verantwortungsvolles Fordern bedeutet, gesetz-
liche, regulatorische und strategische Vorgaben
konsequent einzuhalten und sicherzustellen,
dass alle Aktivititen dem Stiftungszweck ent-
sprechen. Zugleich geht es darum, wirkungs-
volle Projekte zu unterstiitzen - also Initiativen,
die messbare, positive und nachhaltige Verin-
derungen in den Lebensrealititen der Zielgrup-
pen und in den Strukturen bewirken. Entschei-
dend ist dabei nicht allein, was finanziert wird,
sondern auch, wie gefordert wird. Die Wirksam-
keit philanthropischer Akteure zeigt sich in der
Qualitdt ihrer Prozesse, im Umgang mit Part-
nern und in ihrer Bereitschaft, Verantwortung
gemeinsam zu tragen.

«Forderstiftungen, insbesondere solche, die
Projekte in komplexen oder instabilen Kontex-
ten unterstiitzen, sollten ein hohes Mass an
operativer Flexibilitat und Agilitit zeigen.»
Zum Beispiel konnen sie ihren Partnerorganisa-
tionen ermoglichen, Budgets, Zeitplane oder
Zielsetzungen anzupassen, ohne die Wirksam-
keit der Projekte zu gefahrden. Ein solcher

«Oft verfligen Forderstiftungen
tiber weit mehr Wissen zu ihren
Prozessen, Anforderungen und
Entscheidungswegen als ihre
Partner. Transparenz und ein
offener Informationsaustausch
sind daher zentrale Elemente
einer fairen Zusammenarbeit.»

Cheikh Mbacke Gueye
Vorstandsmitglied VLGST,
Geschiftsfithrer Medicor Foundation

Ansatz stirkt die Fahigkeit der Projektpartner,
auf neue Herausforderungen zu reagieren und
innovative Losungen umzusetzen. Flexibilitat
bedeutet dabei nicht Nachléssigkeit, sondern
die bewusste Anerkennung dynamischer Reali-
téten, in denen sich soziale und politische
Rahmenbedingungen rasch verdndern konnen.

Eine flexible Forderpraxis setzt Vertrauen und
Verstiandnis voraus - sowohl fiir die organisato-
rische Situation der Forderempfianger als auch
fiir die Kontexte, in denen sie arbeiten. Um eine
langfristige Wirkung zu erzielen, wire es des-
halb fiir Forderstiftungen eine Uberlegung wert,
nicht nur projektbezogene, sondern auch orga-
nisationsbezogene Unterstiitzung zu gewihren.
Zweckfreie Mittel («unrestricted funding»)
oder Kernférderungen («core funding») kon-
nen entscheidend dazu beitragen, institutio-
nelle Stabilitat, Anpassungsfahigkeit und eine
nachhaltige Wirkung sicherzustellen.

Gleichermassen wichtig ist der Abbau von
Informationsasymmetrien zwischen Forderge-
bern und Forderempfangern. Oft verfiigen
Forderstiftungen tiber weit mehr Wissen zu
ihren Prozessen, Anforderungen und Entschei-
dungswegen als ihre Partner. Transparenz und
ein offener Informationsaustausch sind daher
zentrale Elemente einer fairen Zusammenar-
beit. Stiftungen konnen diesem Ungleichge-
wicht entgegenwirken, indem sie ihre Forder-
kriterien, Entscheidungsprozesse und strategi-
schen Prioritdten 6ffentlich zugénglich
machen und digitale Plattformen schaffen,
um Wissen und Erfahrungen zu teilen.

Eine verantwortungsbewusste und flexible
Forderphilosophie basiert letztlich auf gegen-
seitigem Vertrauen. Forderstiftungen sollten
anerkennen, dass ihre Partner vor Ort die
lokalen Realitaten, Bedtirfnisse und Hand-
lungsmoglichkeiten am besten kennen. Thre
eigene Rolle wandelt sich damit von der reinen
Geldgeberin zur aktiven Partnerin - als Ver-
mittlerin, Wegbereiterin, Katalysatorin und
kritisches «Sounding Board». Durch diesen
Ansatz kann Philanthropie ihre volle transfor-
mative Kraft entfalten und Forderstiftungen
konnen positiv zu einer Zusammenarbeit auf
Augenhohe beitragen.
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Geschaftsfiihrer Medicor Foundation
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Knappe Staatshaushalte und die
Sorge um eine mogliche Zunahme
der Vermogenskonzentration ha-
ben die internationale Debatte
iiber Vermdgenssteuern neu be-
lebt. Ein Blick auf die verfiigbaren
Daten zum Anteil der reichsten
10 Prozent am gesamten Nettover-
mogen (Vermdgen minus Schul-
den) zeigt jedoch, dass dieser in

Liechtenstein und seinen Nachbar-
landern seit dem Jahr 2000 - dem
ersten Jahr mit entsprechenden
Daten fiir Liechtenstein - recht sta-
bil geblieben ist. Wiahrend in der
Schweiz eine leichte Zunahme zu
verzeichnen ist, hat der Anteil in
Liechtenstein in den letzten Jahren
wieder etwas abgenommen; in
Deutschland und Osterreich blieb

er nahezu unveriandert (siche Ab-
bildung oben). Da derzeit nur Zah-
len zu den obersten 10 Prozent
tiir Liechtenstein 6ffentlich zugdng-
lich sind, bleibt eine zentrale Frage
jedoch unbeantwortet: Wie stark
konzentriert sich der Reichtum an
der Spitze - bei den obersten 1 Pro-
zent oder gar 0,1 Prozent - und wie
hat sich dies gedndert?

Jorg Paetzold
Okonom am Liechtenstein-Institut
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Gesunde Netzwerke

Liechtenstein leistet sich eine Ge-
sundheitsversorgung von beachtli-
cher Qualitét - mit entsprechend
hohen Kosten. Pro Kopfliegen die
Ausgaben rund 20 Prozent liber
jenen der Nachbarkantone. Die
Anspriiche der Versicherten sind
hoch, die Hohe der Krankenkassen-
pramien dient gerne als Rechtferti-
gung, Arzte und Spitiler ausgiebig zu
nutzen. Auch Leistungserbringer
haben hiufig keine Anreize, auf die
Kostenbremse zu steigen.

Diese Systemfehler, medizinischer
Fortschritt und eine alternde Bevol-
kerung treiben die Kosten. Ein Hebel
allerdings liegt in der Koordination,
und dieser greift heute in Liechten-
stein noch kaum. Integrierte Versor-
gung oder «Managed Care» - ein
Ansatz, bei dem Versicherer, Arztin-
nen und Arzte sowie Versicherte
nicht nebeneinander, sondern mit-
einander arbeiten - ist kein neues
Konzept, es kommt aber in Liechten-
stein noch nicht zum Einsatz. Dies,
obwohl die gesetzlichen Grundlagen
dafiir schon seit 2021 bestehen.

In solchen Versorgungsnetzen tiber-
nehmen Hausirztinnen und -irzte
oder «Managed Care»-Organisatio-
nen die Rolle des Lotsen. Sie ent-
scheiden mit, welche Behandlung
sinnvoll ist und vermeiden so Dop-
pelspurigkeiten. Die Versicherer
gestalten Vertrige mit diesen Netz-
werken, die auf Qualitit und Effi-
zienz basieren. Wenn Versicherte
Teil eines solchen Modells werden,
profitieren sie von niedrigeren Pra-
mien und einer abgestimmten Be-
treuung - verzichten dafiir aber auf
die freie Arztwahl. Das ist kein Ver-
lust, sondern hat handfeste Vorteile.

Von diesem Zusammenspiel profitie-
ren alle: Versicherer erhalten hohere
Kostensicherheit, Leistungserbringer
werden fiir gute statt fiir viele Leis-
tungen belohnt, und Versicherte
zahlen weniger, wenn sie Verantwor-
tung iibernehmen. Studien aus der
Schweiz zeigen, dass integrierte
Modelle Kosten senken, ohne die
Qualitdt zu mindern - im Gegenteil:
Die Behandlungsqualitit steigt, weil
Informationen starker fliessen und
Entscheidungen abgestimmt werden.

In der Schweiz gibt es solche Modelle
langst - und sie wirken. In Liechten-
stein diirfen Vertrige nur mit Arztin-
nen und Arzten innerhalb der Be-
darfsplanung geschlossen werden -
ein Korsett, das Innovation hemmt.
Wiirde dieser Rahmen gezielt fiir
integrierte Versorgungsnetze geoft-
net, hiatten Versicherte die Wahl,
welches System zu welchem Preis sie
bevorzugen. Weil der Markt in Liech-
tenstein klein ist und ein solcher
Ansatz nicht nur eine ausreichende
Anzahl Versicherter, sondern auch
willige Leistungserbringer bedingt,
konnten bestehende Netzwerke im
Ausland in die Gesundheitsversor-
gung aufgenommen werden.

Integrierte Versorgung ist kein Wun-
dermittel, aber ein Kulturwandel hin
zu gemeinsamer Verantwortung
ohne Qualititseinbussen und zu
niedrigeren Kosten.

Thomas Lorenz

*‘ Projektleiter bei der
‘ Stiftung Zukunt.li




