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Erwagungen

E.11

Angefochten ist ein letztinstanzlicher kantonaler Endentscheid in einer Angelegenheit des
offentlichen Rechts, die unter keinen Ausschlussgrund geméass Art. 83 BGG fallt und daher
mit Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten an das Bundesgericht
weltergezogen werden kann ((Art. 82 lit. a, Art. 86 Abs. 1 lit. d und Art. 90 BGG ). Die
Beschwerdefihrerin 2, welche an der Grindung der Klinik K. AG massgeblich
beteiligt ist und - als Einzige - am vorinstanzlichen Verfahren teilgenommen hat, ist durch
den angefochtenen Entscheld besonders bertihrt und besitzt ein schutzwirdiges Interesse an
dessen Aufhebung oder Anderung, womit sie zur Beschwerde legitimiert ist ( Art. 89 Abs. 1
BGG). Alsfraglich erweist sich hingegen die Beschwerdel egitimation der
Beschwerdefuihrer 1 und 3; die Frage kann hier indes offen gelassen werden, da auf die
Beschwerde ohnehin einzutreten ist.

E.12

Das Bundesgericht wendet das Recht von Amtes wegen an ( Art. 106 Abs. 1 BGG). Esist
folglich weder an die in der Beschwerde geltend gemachten Argumente noch an die
Erwagungen der Vorinstanz gebunden. Immerhin prift das Bundesgericht, unter
Berticksichtigung der allgemeinen Rige- und Begrindungspflicht ( Art. 42 Abs. 1 und 2
BGG ), grundsétzlich nur die vorgebrachten Riigen, sofern die rechtlichen Mangel nicht
geradezu offensichtlich sind ( BGE 13311 249 E. 1.4.1 S. 254). Eine qualifizierte
Rugepflicht gilt hinsichtlich der Verletzung von Grundrechten und von kantonalem und
interkantonalem Recht. Das Bundesgericht priift solche Riigen nur, wenn siein der
Beschwerde prazise vorgebracht und begriindet worden sind ( Art. 106 Abs. 2 BGG ; vgl.
BGE 134 |1 244 E. 2.2 S. 246 mit Hinweisen).

E.13

Das Bundesgericht legt seinem Urteil den von der Vorinstanz festgestellten Sachverhalt
zugrunde ( Art. 105 Abs. 1 BGG ). Die Feststellung des Sachverhalts kann nur gertigt bzw.
vom Bundesgericht von Amtes wegen berichtigt oder ergénzt werden, wenn sie
offensichtlich unrichtig ist oder auf einer Rechtsverletzung im Sinne von Art. 95 BGG
beruht ( Art. 97 Abs. 1 BGG bzw. Art. 105 Abs. 2 BGG ). Eine entsprechende Ruge, welche
rechtsgenuglich substantiiert vorzubringen ist ( Art. 42 Abs. 2 und Art. 106 Abs. 2 BGG ;
vgl. BGE 13311 249 E. 1.4.3 S. 254 1.), setzt zudem voraus, dass die Behebung des Mangels
flr den Ausgang des Verfahrens entscheidend sein kann ( Art. 97 Abs. 1 BGG).



E.2

Streitig ist, ob der Klinik K. , Privatklinik far psychische Gesundheit und
Rehabilitation AG in Grindung eine Bewilligung fir den Betrieb eines privaten Spitalsim
Sinne von § 48 des Gesundheitsgesetzes [des Kantons Solothurn] vom 27. Februar 1999
(BGS 811.11; im Folgenden: GesG/SO) durch das zustandige Departement zu erteilen ist.

E.21

Gemass § 48 Abs. 1 GesG/SO bedarf der Betrieb privater Spitdler und teilstationérer
Einrichtungen einer Bewilligung des Departementes. Die Bewilligung wird nach § 48 Abs.
2 GesG/SO erteilt, wenn die medizinische und pflegerische Versorgung der Patienten und
Patientinnen sichergestellt ist (lit. @), die baulichen Verhédltnisse und die Ausriistungen der
vorgesehenen Verwendung entsprechen (lit. b) und der interne Notfalldienst im Rahmen
ihres medizinischen Konzeptes gewahrleistet ist (lit. c). Die Definition des Spitalbegriffs
findet sich in 8§ 43 GesG/SO: "Spitdler sind Einrichtungen, die unter arztlicher Leitung zur
Aufnahme, Untersuchung, Behandlung und Pflege kranker oder verletzter Personen oder
zur Geburtshilfe dienen”.

E.22

Im angefochtenen Urteil kommt das Verwaltungsgericht zum Schluss, dass das angestrebte
Projekt den Anforderungen an ein Spital im Sinne von 8§ 43 GesG/SO nicht genlige und
deshalb keine Spitalbewilligung ausgestellt werden kénne. In Anlehnung an den
Spitalbegriff im Bundesrecht ergebe sich, dass fir ein Spital die stationdre Behandlung
sowie die arztliche Hilfe charakteristisch seien. Das von den Beschwerdefihrern
eingereichte Konzept vom 29. Juni 2009 beinhalte Einzeltherapiestunden sowie
Gruppenpsychotherapien und Systemtherapiesitzungen; daneben werde ein "hochstehendes
Wellness- und Fitnessangebot" und eine "exzellente Gastronomie und Hotellerie mit
hochsten Ansprichen an Wohlfuhlatmosphére" angeboten. Am Wochenende werde nur ein
minimaler Betrieb ohne Therapi eangebote aufrechterhalten. Das Konzept weise klar einen
ambulanten Charakter auf und stehe damit im Widerspruch zum stationéaren
Grundgedanken. Unabhangig davon, ob zwei oder drel vollzeitliche Arztstellen bestiinden,
was unter den Verfahrensbeteiligten umstritten ist, konne mit den vorhandenen Ressourcen
- insbesondere im psychiatrischen Bereich - eine Patientenbetreuung im stationaren
Rahmen sowie der fir ein Spital vorausgesetzte Notfalldienst nicht sichergestellt werden. In
Bezug auf die delegierte Psychotherapie fuhrt das Verwaltungsgericht aus, ein Spital kénne
durchaus gewisse Delegationen vornehmen; hier wirden jedoch die Beschwerdefihrer die
selbst definierte Hauptaufgabe (psychiatrisch-psychotherapeuti sches Behandlungsangebot)
praktisch vollumfanglich an nichtmedizinisches Personal delegieren. Im Ubrigen liege kein
Verstoss gegen den Grundsatz von Treu und Glauben durch das Gesundheitsamt vor, da es
fur eine die 6ffentliche Gesundheit schiitzende Polizeibewilligung keinen Anspruch auf
Erteilung gebe, wenn die entsprechenden V oraussetzungen nicht erfullt seien.

E.23

Die BeschwerdefUhrer riigen die Verletzung des Verha tnismassigkeitsgrundsatzes, des
Grundsatzes von Treu und Glauben, der Wirtschaftsfreiheit sowie von kantonalem
Verfassungsrecht. Sie stellen sich auf den Standpunkt, die Vorinstanz gehe in unzul éssiger
Weise von einem ambulanten V ersorgungskonzept aus. Weiter fihren sie aus, dass die
ublichen Standards an eine medizinische Leitung und Betreuung des Angebots
vollumfanglich gewahrleistet seien und das Angebot an psychotherapeutischen



Massnahmen zur delegierbaren arztlichen Téatigkeit gehére. Schliesslich wird geltend
gemacht, durch miindliche und schriftliche Zusicherungen habe das Gesundheitsamt eine
Vertrauensgrundlage geschaffen, auf welche sich die Beschwerdefihrer berechtigterweise
verlassen durften. Gestiitzt auf diese Ausgangslage hétten die Beschwerdefiihrer mit hohem
finanziellem Aufwand das Projekt vorangetrieben.

E.31

Soweit die Beschwerdefluhrer zundchst die Verletzung der Wirtschaftsfreiheit ( Art. 27 BV
bzw. Art. 17 KV/SO [SR 131.221]) geltend machen, beschrankt sich ihre Rige auf die
Feststellung, die Vorinstanz habe durch falsche Beurteilungen "die durch die
Wirtschaftsfreiheit [...] gewahrleistete Berufs- und Organisationsfreiheit der
Beschwerdefiihrenden in unzuldssiger Weise missachtet” (Ziff. 34 der Beschwerdeschrift).
Eine solche Begrindung vermag die V oraussetzungen der qualifizierten Rugepflicht (vgl.
E. 1.2 hiervor) nicht zu erflllen: Es wird nicht ansatzweise dargelegt, inwiefern die
genannten V erfassungsbestimmungen durch den angefochtenen Entscheid verletzt sein
sollen. Die Ruige erweist sich damit al's unzureichend begrtindet, weshalb darauf nicht
einzutreten ist.

E.3.2

Das Gleiche gilt mithin fir die Ruge der Verletzung von Art. 101 KV/SO . Diese
Bestimmung halt im Wesentlichen fest, dass private Spitaleinrichtungen
bewilligungspflichtig sind und der Aufsicht des Kantons unterstehen. Es ist weder
ersichtlich noch dargelegt, inwiefern Art. 101 KV/SO den Beschwerdefiihrern ein

kantonal es verfassungsmassiges Recht (im Sinne von Art. 95 lit. ¢ BGG ) einrédumen soll.
Es handelt sich primar um eine organisatorische Bestimmung, welche nicht bezweckt, dem
Bulrger einen Schutzbereich gegen staatliche Eingriffe zu sichern (vgl. BGE 131 | 366 E.
2.2 S. 368). Damit ist auch auf diese Rige wegen unzureichender Begrtindung nicht
einzutreten.

E.41

Die Beschwerdefuhrer berufen sich weiter ausdriicklich auf den Grundsatz der
Verhaltnismassigkeit, welcher zwar in Art. 5 Abs. 2 BV (bzw. Art. 5 Abs. 1 KV/SO)
verankert ist, aber bloss ein verfassungsmassiges Prinzip und kein Grundrecht darstellt. Im
Rahmen der Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten kann der Grundsatz der
Verhaltnismassigkeit direkt und unabhangig von einem Grundrecht angerufen werden (
BGE 1341 153 E. 4.1 S. 156 f. mit Hinweisen). Allerdings hat das Bundesgericht
gleichzeitig préazisiert, dassdasin Art. 5 Abs. 2 BV as allgemeiner Verfassungsgrundsatz
verankerte Verhaltnismassigkeitsgebot im Rahmen einer Beschwerde in
Offentlich-rechtlichen Angelegenheiten bei der Anwendung kantonalen Rechts ausserhalb
des Schutzbereichs spezieller Grundrechte nur unter dem Gesichtswinkel des
Willkurverbots tberpriift werden kann (vgl. BGE 134 | 153 E. 4.2.2 und 4.3 S. 158).

E.411

Nach der sténdigen Praxis des Bundesgerichts liegt Willkur in der Rechtsanwendung dann
vor, wenn der angefochtene Entscheid offensichtlich unhaltbar ist, mit der tatsachlichen
Situation in klarem Widerspruch steht, eine Norm oder einen unumstrittenen
Rechtsgrundsatz krass verletzt oder in stossender Weise dem Gerechtigkeitsgedanken
zuwiderlauft. Das Bundesgericht hebt einen Entscheid jedoch nur auf, wenn nicht bloss die
Begrundung, sondern auch das Ergebnis unhaltbar ist; dass eine andere L 6sung ebenfalls als



vertretbar oder gar zutreffender erscheint, geniigt nicht (BGE 134 11 124 E. 4.1 S. 133 mit
Hinweisen).

E. 412

Die von den Beschwerdefiihrern geltend gemachten Umstande vermogen den
angefochtenen Entscheid - abgesehen davon, dass elne ausdriickliche Willkurruge fehlt -
nicht als willkurlich erscheinen zu lassen: Der Schluss der Vorinstanz, fir die Auslegung
des (kantonalen) Spitalbegriffs auf Bundesrecht abzustellen, erscheint nicht unhaltbar.
Aufgrund des zul etzt eingereichten Konzepts durfte die Vorinstanz - ohne in Willkur zu
verfallen - weiter zum Schluss kommen, dem Projekt mangle es am notwendigen
stationdren Charakter: Zum einen stehen im Konzept Wellness, Fitness und Gastronomie
(zu) sehr im Vordergrund, zum anderen wird an den Wochenenden nur ein minimaler
Betrieb ohne Therapieangebote aufrechterhalten. Ob mit den im Konzept vorgesehenen
facharztlichen Ressourcen eine Patientenbetreuung im stationdren Rahmen (und damit im
24-Stunden-Betrieb) sowie der vorgeschriebene Notfalldienst sichergestellt werden konnte,
erscheint - insbesondere unter Berticksichtigung von alféligen Krankheitsausfallen oder
Ferienansprichen des arztlichen Personals - zumindest fraglich. Von einer geradezu
willkdrlichen Rechtsanwendung durch die Vorinstanz kann auf jeden Fall nicht gesprochen
werden. Nichts zu ihren Gunsten ableiten konnen die Beschwerdefiihrer im Ubrigen mit
dem Hinwelis auf die grundsétzliche Zul&ssigkeit der delegierten Psychotherapie: Die
Vorinstanz hat zu Recht ausgefiinrt, ein Arzt oder eine Arztegemeinschaft wiirden nicht
automatisch as Privatspital gelten, nur weil ihnen eine bestimmte Delegationsbefugnis
zukommt. Im vorliegenden Fall verbleibt bei Ausserachtlassung der delegierten Leistung in
der Tat nicht mehr viel, was mit dem Zweck eines Spitals in Zusammenhang gebracht
werden kann. Entgegen der Ansicht der BeschwerdefUhrer lassen sich die erwadhnten
Mangel auch nicht dadurch beseitigen, dass die Spitalbewilligung unter einer Auflage erteilt
wurde. Daraus ergibt sich insgesamt, dass der angefochtene Entscheid auf einer vertretbaren
und zulassigen Auslegung des kantonalen Rechts beruht. Er ist nicht offensichtlich
unhaltbar und verstdsst damit im Ergebnis auch nicht gegen den Grundsatz der
Verhdtnisméssigkeit.

E.42

Die BeschwerdefUhrer machen schliesslich einen Anspruch auf Erteilung der
Spitalbewilligung unter Berufung auf den Grundsatz von Treu und Glauben ( Art. 5 Abs. 3
und Art. 9 BV bzw. Art. 5 Abs. 2 KV/SO ) geltend.

E. 421

Dasin Art. 9 BV as Grundrecht verankerte Prinzip von Treu und Glauben verschafft einen
Anspruch auf Schutz des berechtigten Vertrauens in behdrdliche Zusicherungen oder
sonstiges, bestimmte Erwartungen begriindendes Verhalten der Behdrden, sofern sich
dieses auf eine konkrete, den betreffenden Birger beriihrende Angel egenheit bezieht ( BGE
13111 627 E. 6.1 S. 636 f. mit Hinweisen). Vorausgesetzt ist weiter, dass die Person, die
sich auf Vertrauensschutz beruft, berechtigterweise auf diese Grundlage vertrauen durfte
und gestuitzt darauf nachteilige Dispositionen getroffen hat, die sie nicht mehr riickgéngig
machen kann; schliesslich scheitert die Berufung auf Treu und Glauben dann, wenn ihr
uberwiegende 6ffentliche Interessen gegentiberstehen ( BGE 1291 161 E. 4.1 S. 170 mit
Hinweisen).

E.4.22



Die Beschwerdefihrer stiitzen sich in erster Linie auf ein Schreiben des kantonalen
Gesundheitsamtes vom 2. Juni 2008. Dieses erklart darin, dassin Bezug auf das Gesuch
vom 14. Mé&rz 2008 "aufgrund der eingereichten Unterlagen und Plane sowie der ersten
Besichtigung einer Betriebsbewilligung nichts mehr im Wege steht." Die Gesuchsteller
werden weiter aufgefordert, das Gesuch mit diversen Anderungen zu erganzen, damit "nach
einer nochmaligen kurzen Besichtigung die Betriebsbewilligung erteilt werden kann.” Mit
dem erwdhnten Schreiben mag zwar eine gewisse Grundhaltung der zusténdigen Behorde
zum Ausdruck kommen. Damit wird jedoch (noch) nicht verbindlich eine
Betriebsbewilligung zugesichert. Das Schreiben bezieht sich auf das Gesuch der
Beschwerdefiihrer vom 18. Mérz 2008, welches in der Folge mehrfach - personell wie
konzeptionell - Gberarbeitet worden ist. Dem angefochtenen Entscheid des Gesundheitsamts
liegt jedoch das Konzept vom 29. Juni 2009 zugrunde. Zudem enthalt das Schreiben noch
diverse Vorbehalte und stellt explizit fest, dass "im gegenwaértigen Zeitpunkt noch keine
Betriebsbewilligung zu erteilen” sei. Dazu kommt, dass die ins Feld geflihrten Bauarbeiten
und Investitionen zu einem wesentlichen Teil offensichtlich bereits vor dem 2. Juni 2008
eingeleitet worden sind. Die Anrufung des Grundsatzes von Treu und Glauben scheitert
zudem an den Uberwiegenden 6ffentlichen Interessen der medizinischen und pflegerischen
Versorgung der Patienten (vgl. 8 48 Abs. 2 lit. a GesG/SO). § 48 Abs. 3 GesG/SO hélt denn
auch fest, dass die Betriebsbewilligung entzogen werden kann, wenn die V oraussetzungen
dazu nicht mehr gegeben sind. Die Beschwerdefihrer vermdgen somit aus dem Grundsatz
von Treu und Glauben nichts zu ihren Gunsten abzuleiten.

E.5

Damit erweist sich die Beschwerde in 6ffentlich-rechtlichen Angelegenheiten als
unbegriindet und ist abzuweisen, soweit darauf eingetreten werden kann. Bel diesem
Ergebnis besteht auch kein Anlass, dem Eventualantrag (Riickweisung der Sache an die
Vorinstanz zur Neubeurteilung) stattzugeben. Dem V erfahrensausgang entsprechend sind
die Kosten des bundesgerichtlichen Verfahrens den Beschwerdefthrern unter solidarischer
Haftung aufzuerlegen (Art. 65 f. BGG). Parteientschéadigungen sind nicht geschuldet ( Art.
68 BGG ).
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