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Weniger als zwei Jahre nach der Schaffung der Plattform Interprofessionalitat in

Form eines Vereins, dem ein Dutzend Berufsverbande aus dem Grundversorgungs-

bereich angehoren, fand am 19. November 2019 in Bern das erste Symposium statt.

Bei dieser Gelegenheit ging es darum, zu demonstrieren, wie interprofessionelle

Zusammenarbeit innerhalb des aktuellen Tarifsystems funktioniert und wie

Finanzierungsschwierigkeiten der Arbeit im interprofessionellen Team innerhalb

der geltenden Rahmenbedingungen zu 16sen sind.

Positive Bilanz des ersten Symposiums

Der Saal war voll mit tiber 80 Personen, die ein breites
Spektrum der Berufsverbiande im Gesundheitsbe-
reich reprasentierten. Es wurde deutlich, dass die
Herausforderungen beziiglich der Anerkennung der
interprofessionellen Praxis im Tarifsystem eine
aktuelle Thematik darstellen, die fiir die Gesund-
heitsakteure von Interesse ist. Jede/r Interprofes-
sionalitatserfahrene diirfte bestdtigen, dass ein
entscheidender Aspekt fiir gelungene Interprofes-
sionalitat darin besteht, seine Kollegen und deren
Fachbereiche zu kennen. Diese Erkenntnis wurde
auf dem Symposium auf originelle Weise in die Praxis
umgesetzt. Die Teilnehmer/-innen erhielten ent-
sprechend der Berufsgruppe, der sie angehdrten,
verschiedenfarbige «Smarties». Die Aufgabe bestand
darin, so viele verschiedene Farben wie moglich zu
sammeln. Dies hatte zum Ziel, den Dialog und Aus-
tausch sowohl unter den Teilnehmer/-innen allge-
mein, als auch zwischen den einzelnen Berufsgrup-
pen zu férdern.

Tarifsystem der interprofessionellen
Zusammenarbeit

Ambroise Ecoffey prasentierte seine Masterarbeit mit
dem Titel «<Férderung der interprofessionellen Zusam-
menarbeit durch neue Tarifstrukturen», verfasst am
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Kompetenzzentrum fiir Public Management der Uni-
versitdt Bern. In dieser zieht er folgendes Fazit: Die am-
bulanten Tarife miissen angepasst werden, um die Be-
diirfnisse des Gesundheitssektors zu erfillen. Dies
schliesst ebenfalls die Diskussion tiber die Tarifierung
des interprofessionellen Austauschs ein, die auf natio-
naler Ebene von den beteiligten Akteuren, wie den Ver-

sicherern, der FMH, zahlreichen Berufsverbidnden der
Gesundheitsdienstleister und Politikern gemeinsam
gefiihrt werden muss. Interprofessionalitdt ist nicht
auf die Zusammenarbeit verschiedener Berufsgrup-
pen des Gesundheitssektors beschriankt. Sie bietet
ebenfalls wirtschaftliche Vorteile.

Demonstration des Mehrwerts
interprofessioneller Zusammenarbeit

Barbara Zindel von der Rheumaliga Schweiz und dipl.
Physiotherapeutin FH stellte das Programm zur Sturz-
pravention «Sicher durch den Alltag» vor. Bei diesem
geht es darum, durch organisierte Hausbesuche von
mehreren Partnern aus verschiedenen Berufen das
Sturzrisiko dlterer Menschen zu verringern.
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Christine Sandoz, Ernahrungsberaterin und Diabetes-
Koordinatorin des Réseau Santé Nord Broye, Aurélie
Blaser, Projektleiterin des Réseau Santé Nord Broye so-
wie Sébastien Jotterand, Hausarzt (Waadt), sprachen
uber interprofessionelle Pionierprojekte in ihrer Re-
gion. Durch die Einfiihrung einer gemeinsamen Kon-
sultation von Hausarzt, Advanced Practice Nurse und
Patient/-in konnte die Compliance der Diabetiker/-in-
nen verbessert und somit eine Verringerung ihres

HbAlc-Werts von durchschnittlich 1% erzielt werden.
Im Rahmen des Projekts «Organisation régionale di-
abete» der Generaldirektion Gesundheit des Kantons
Waadt wurde durch den Einbezug der Patienten in ihre
Versorgung und therapeutische Patientenschulungen
eine Verringerung diabetesbedingter Komplikationen
beobachtet.

Prof. Dr. med. Dagmar I'Allemand erkldrte anhand
ihrer Arbeit «Multiprofessionelle Gruppenpro-
gramme (MGP) fiir Kinder und Jugendliche mit
Ubergewicht und ihre Familien» wie interprofessi-
onelle Zusammenarbeit im aktuellen Tarifsystem
funktionieren kann. Eine multiprofessionelle pra-
ventive Therapie verhindert, dass aus adipdsen Kin-
dern Erwachsene mit chronischen Erkrankungen wer-
den. In diesen Fillen bedeutet Interprofessionalitat,
dass, wenn der Haus- und Kinderarzt bei einem Kind
Ubergewicht feststellt, die gesamte Familie von einem
Team mehrerer Partner begleitet wird.

In Interprofessionalitat und ambulante
Versorgung investieren

Von Prof. Urs Briigger, Direktor des Departments
Gesundheit der Berner Fachhochschule, wurde eine
politische Podiumsdiskussion geleitet. Indem dieser
sowohl relevante als auch leicht provokante Fragen
stellte, die auf den Nutzen interprofessioneller Zusam-
menarbeit fir die Patient/-innen, die Notwendigkeit
neuer Entlohnungsmodelle und die Kosten interpro-
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fessioneller Versorgung abzielten, brachte er eine
leidenschaftliche Debatte in Gang. Am runden Tisch
sassen Stefan Spycher, Vizedirektor und Leiter des Di-
rektionsbereichs Gesundheitspolitik des Bundesamts
fiir Gesundheit (BAG), Annette Griinig, Projektleiterin
der Schweizerischen Konferenz der kantonalen Ge-
sundheitsdirektorinnen und -direktoren (GDK), Mario
Morger, Verantwortlicher fiir den Fachbereich Tarife
und Mitglied der Geschiftsleitung von curafutura,
Sarah Wyss, Geschiftsleiterin der Stiftung Selbsthilfe
Schweiz und Philippe Luchsinger, Prasident mfe Haus-
und Kinderarzte Schweiz.

Bei den Diskussionen wurde deutlich, dass sich die
politische Debatte zu stark auf die Kosten fokussiert
und dabei Aspekte des Patientenwohls vernachlassigt.
Interprofessionalitdt stellt insofern eine Losung des
Problems dar, da diese eine patientenzentrierte Ver-
sorgung fordert und gleichzeitig Gesundheitskosten
verringert. Ferner stellte sich bei der Debatte heraus,
dass die Silofinanzierung ambulanter Leistungen zu-
gunsten von integrierten Versorgungsmodellen tber-
arbeitet werden muss, die den zahlreichen Herausfor-
derungen des Systems besser gerecht werden. Des

Weiteren wurde wihrend der Gespréche klar, dass die
verschiedenen Akteure zwar den Nutzen interprofessi-
oneller Zusammenarbeit sehen, jedoch Beweise fiir de-
ren Wirtschaftlichkeit sowie Anfangsinvestitionen
fehlen, um sie im System zu verankern. Daher ist es
unerldsslich, dass die Politiker sich fiir die Einfithrung
von Rahmenbedingungen einsetzen, die eine echte in-
terprofessionelle Zusammenarbeit ermoglichen.

Pia Fankhauser, Prasidentin der Plattform Interprofes-
sionalitdt, schloss das Symposium, indem sie deutlich
machte, dass die verschiedenen Gesundheitsberufe
durch interprofessionelle Versorgung nicht ersetzt,
sondern ergdnzt und aufgewertet werden. Zudem be-
tonte sie die Wichtigkeit der Einbindung der Interpro-
fessionalitdt in die Aus- und Weiterbildung aller Ge-
sundheitsberufe zur Gewéhrleistung einer qualitativ
hochstehenden Versorgung.
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