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Im September 2009 grundete ein engagiertes Team von Haus- und Kinderarztin-

nen und -arzten den Verband «Hausarzte Schweiz». Genau 10 Jahre spater, als Ge-

burtstagsgeschenk und Hohepunkt der einjahrigen Jubilaumskampagne, fand am

26. September im Berner Rathaus das erste gesundheitspolitische Symposium die-
ses Verbandes statt. Es gibt fiir mfe — Haus- und Kinderarzte Schweiz, wie er nun

heisst, viele Erfolge zu feiern — aber noch mehr Griunde, gemeinsam und zuver-

sichtlich in eine aktive und hoffentlich erfolgreiche Verbandszukunft zu blicken.

Rezepte fiir eine gesunde Schweiz

Uber 180 Giste folgten der Einladung von mfe. Gerade
im Zeichen des Wahlkampfs erhielt das Motto «Re-
zepte fir eine gesunde Schweiz» zusdtzliche Brisanz.
Jede Partei, fast jede Kandidatin und jeder Kandidat
positioniert sich mit Patentlésungen rund um das
«kranke» Gesundheitswesen. Als Verband der Haus-
und Kinderarztinnen und -drzte war es unser Ziel, im

«Pravention hat keine Lobby in der Schweiz.»

Rahmen dieses Symposiums eine andere Diskussion
zu fiihren — kompetent, unkonventionell und vor al-
lem umfassend. Klar ist: Die Schweiz hat weltweit eines
der besten Gesundheitssysteme und zwar fiir alle und
nicht fiir einige wenige. Dies muss unter allen Umstan-
den bewahrt werden, entsprechend werden keine
kurzfristigen Patentldsungen wirken, sondern nur
langfristige und durchdachte Losungsansitze. Was wir
Haus- und Kinderarzte langst wissen, wurde den Teil-
nehmerinnen und Teilnehmern an diesem
Symposium noch einmal bewusst gemacht: Ein
bezahlbares Gesundheitswesen mit hoher
Qualitdt geht nur iiber eine starke Hausarzt-
medizin!

Zu den zahlreichen Gisten und Referenten gehorte die
Nationalratin, Hausarztin und «hochste Schweizerin»
Marina Carobbio. Die Nationalratspréasidentin liess es
sich trotz laufender Session nicht nehmen, das Wort an
die Feiernden zu richten. Zwei weitere Hausédrzte im
Nationalrat waren ebenfalls dabei, Angelo Barrile und
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Marina Carobbio, Nationalratsprasidentin und Hauséarztin.

Pierre-Alain Fridez. Ferner der Direktor des BAG, die
FMH vertreten durch den Prasidenten und zwei
Vorstandsmitglieder, die SGAIM (Prasidium und
Geschiftsfithrung) als Mitbegriinderin von mfe, die

«Es ist uns Versicherern ein grosses Anliegen,
dass die Grundversorgung weiter gestirkt wird.»

JHaS (Prasidium), die FMCH (Prasident), Kinderarzte
Schweiz (Prasidium), die SAMW (Prisident), santé-
suisse (Direktorin), die Gesundheitsdirektorenkonfe-
renz, der Gemeindeverband, pharmasuisse, swimsa,
die Hausarztinstitute Genf, Lausanne und Basel, die
Gesundheitsligen, die Spitex, der Berufsverband der
Pflegefachkriafte SBK, zahlreiche Kantonsdrztinnen
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Uber 180 Gaste im Rathaus Bern.

und -drzte, kantonale Politiker/-innen sowie Vertreter/-
innen von Versicherungen und politischen Parteien.

Die Nationalratsprasidentin und die beiden National-
rate betonten in ihren Beitrdgen die Wichtigkeit des
politischen Engagements der Arzteschaft. Nach wie vor

«Wir Versicherer nehmen unsere Aufgaben
wahr - auch im Praventionsbereich.»

habe die Arzteschaft, gemessen an ihrer Bedeutung
fiir die Bevolkerung, viel zu wenig Einfluss auf die
politischen Entscheide. Dies miisse sich dndern. Mehr
Arztinnen und Arzte — moglichst aus unterschied-
lichen Parteien — sollten sich politisch engagieren,
dies als wichtige Ergdnzung und Verstarkung zum
Engagement der gesundheitspolitischen Verbande
wie mfe.

Einblick in das danische
Gesundheitssystem

Gastreferent Professor Roar Maagaard aus Aarhus
brachte dem Publikum das danische Gesundheitssys-
tem naher. Es beruht auf einem strikten «gate-kee-
ping» durch den Allgemeinmediziner. Der direkte

«Als Kinderarztin brauche ich Zeit. Zeit fiir die
Kinder. Zeit fiir die Eltern.»

Zugang zu Spezialisten ist nicht moglich, der direkte
Zugang zu Spitdlern nur in seltenen, dringenden Not-
fallen. Die GPs (general practitioners) sind selbstandig,
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beziehen ungefihr einen Drittel ihres Lohnes als Fi-
xum und stellen die anderen zwei Drittel als Einzelleis-
tungen in Rechnung. Die Gesundheitsversorgung ist
fiir Patient/-innen kostenfrei und, gemessen am Brut-
tosozialprodukt, etwas gilinstiger als in der Schweiz.
Die GPs geniessen in Danemark hohes Ansehen. Einer-
seits sind sie die primédren Ansprechpartner fir alle
Gesundheitsfragen, anderseits konnen sie diese —
ebenso wie wir in der Schweiz —zu einem hohen Pro-
zentsatz selbstindig 16sen. Die Weiterbildungszeit der
GPs wurde erhoht und derjenigen der Spezialist/-in-
nen gleichgestellt. Auch die L6hne wurden denjenigen
der Fachspezialist/-innen angeglichen. Dieses erfolg-
reiche Modell bestdrkt auch uns darin, die Rahmenbe-
dingungen fiir Haus- und Kinderarzte in der Schweiz
nachhaltig zu verbessern.

Hochkaritiges Podium

Die politische Podiumsdiskussion wurde von Marc
Miiller, dem Mitbegriinder und langjahrigen Prasiden-
ten von mfe, geleitet und drehte sich um die Themen
Versorgung, Patientenbedarf, Interprofessionalitit,
Pravention und Kosten. Diskutiert haben in dieser
Runde Heidi Zinggeler Fuhrer, Vize-Prasidentin von
mfe, Yvonne Gilli, Zentralvorstandsmitglied der FMH,
Yvonne Ribi, Geschaftsfiihrerin des SBK, Philomena
Colatrella, CEO der CSS, Pascal Strupler, Direktor des
BAG, sowie Jorg Kiindig, Vorstandsmitglied des Schwei-
zerischen Gemeindeverbandes. Die spannende und
angeregte Diskussion zeigte auf, dass Haus- und Kin-
derdrztinnen und -arzte im Kontext der Politik klar die
Positionen der Patient/-innen vertreten sollten — nie-
mand sonst kenne ihre Bediirfnisse besser, und zudem

«Wir wollen gemeinsam an einer Grundversor-
gung arbeiten, die sich am echten Bedarf der
Bevolkerung orientiert.»

sei die Stimme der Patient/-innen in den aktuellen Dis-
kussionen zu schwach, der Fokus liege einzig und al-
lein auf den Finanzen. Ein weiterer Faktor, der immer
wieder erwdhnt wurde: Die Pravention werde nach wie
vor zu wenig stark gewichtet. Zwar gehen diverse nati-
onale und kantonale Projekte in die richtige Richtung,
auch die Krankenversicherer haben das Thema inzwi-
schen entdeckt und bearbeiten es individuell. Gesucht
und gefordert ist hier aber eine grossflachige Akzep-
tanz, auf dass die priventiven Tatigkeiten wertge-
schdtzt und entsprechend vergiitet werden; denn noch
immer ist klar erwiesen, dass dies langfristig zu einer
Kostenreduktion in anderen Bereichen fiihrt.
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Hausarztmedizin 2030

Abschliessend préasentierten Regula Kronenberg (Pré-
sidentin JHaS, fiir die Jungen), Johanna Sommer (UIGP,
fur die Lehre), Andreas Zeller (IHAMB, fir die For-
schung) und Philippe Luchsinger (mfe, fiir die Politik)
ihre ganz personlichen Visionen der Hausarztpraxis
2030. Interessanterweise spannten diese Visionen wie-
der den Bogen zum Einfiihrungsreferat «Modell Dane-
mark». Die haus- und kinderdrztliche Wunschliste fiir
die Zukunft ist in Danemark teilweise bereits Realitat:
— Attraktive Arbeitsbedingungen mit Platz fir die
Familie;
— Fokus auf der Arbeit am Patienten und weniger auf
der Administration;
— Hausédrztin als passionierte und pédagogisch ge-

wiefte Lehrerin;
— Hausarzt als innovativer und engagierter Forscher;
- Hausérztin als Spezialistin fiir gesundheitspoliti-
sche Fragen.
Der Beitrag liber das Symposium wire nicht vollstan-
dig, ohne auf die tragende Rolle von Francois Héritier,
dem Griindungsmitglied und Vizeprasidenten von mfe
hinzuweisen, der als Moderator durch die Schlussvisi-
onen zur Hausarztmedizin 2030 fiihrte, einem seiner
Lieblingsthemen. Das Symposium war nicht nur das
Ende des Jubildaumsjahres, sondern auch das Ende der

«Ara Héritier» im Vorstand von mfe. Seine unver-
gleichliche Art, seine emotionalen Reden, mit denen er
die Menschen fiir die Hausarztmedizin zu begeistern

wusste, werden uns sehr fehlen.

Ein denkwiirdiger Abschluss fir Francois und fiir das
Symposium war das gemeinsame «Happy Birthday to
nous» mit allen Gasten; ein emotionaler Augenblick,

der alle Anwesenden beriihrte. Kurz: Ein Hoch auf die

Hausarztmedizin der Zukunft und fiir ein Gesund-
heitswesen, auf das wir stolz sein konnen. Daflir wird
sich mfe, gemeinsam mit seinen 4800 Mitgliedern,
auch die niachsten zehn Jahre vehement einsetzen.
Impressionen und ein Kurzfilm zu den Rezepten der
Parteien fiir eine gesunde Schweiz: http://symposium.
hausaerzteschweiz.ch/gallery/index.html

Bildnachweis
Buchli Fotografie, Sam Buchli

PRIMARY AND HOSPITAL CARE - ALLGEMEINE INNERE MEDIZIN 2019;19(11):333-335 EMHMedia

Published under the copyright license “Attribution — Non-Commercial — NoDerivatives 4.0”. No commercial reuse without permission. See: http://emh.ch/en/services/permissions.html


http://symposium.hausaerzteschweiz.ch/gallery/index.html
http://symposium.hausaerzteschweiz.ch/gallery/index.html

