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Der Beginn einer Verdnderung?

Es gehort zum guten Ton und ist Tradition,
dass man sich zu Beginn des Jahres das Beste,
Erfolg und Gliick wiinscht. Auch ich werde
nicht davon abweichen.

Im Namen des KHM wiinsche ich Thnen, dass
das Jahr 2024 Thnen alles bringt, was Sie sich
erhoffen, erreichen mochten und sich vielleicht
sogar ertraumen!

Traumen wir also ein wenig von Verdnde-

rung ...

Ein neues Parlament, eine neue Bundesratin:
eine gute Nachricht fiir unser Gesundheits-
system? Zwei Kammern mit einer rechten
Mehrheit, eine sozialistische Ministerin wie ihr
Vorganger: Aussicht auf Verdnderung oder auf
sichere Blockaden?

So langsam wie nétig und nicht so schnell wie
moglich?

Auf jeden Fall werden die Themen 2024 brisant
sein und es werden Entwicklungen erwartet, die
die Finanzierung (aus einer Hand?), die Tarife
(Einfithrung von TARDOC?) und die Digitali-
sierung (was fiir eine Entwicklung der kiinst-
lichen Intelligenz in nur einem Jahr seit dem
Aufkommen von ChatGPT!) betreffen. Mehrere
Themen werden Gegenstand einer Volksabstim-
mung sein und die Zukunft des Gesundheits-
wesens beeinflussen.

Und warum sollte man nicht tiber die Frage

der Einheitskasse diskutieren (oder gar neu
daruiber abstimmen), die laut einer kiirzlich
durchgefithrten Umfrage des Ipsos-Instituts

im Aufwind zu sein scheint (mehr als 60%
Befiirworter, auch in der Deutschschweiz)?

Und was darf man sich fiir die Hausarztmedizin
wiinschen, die uns stets am Herzen liegt und
uns voll und ganz erfillt?

Dass das Staatssekretariat fiir Bildung, For-
schung und Innovation (SBFI) uns die 200
Millionen bewilligt, um die wir im September
2023 ersucht haben, um die Ausbildung, die
Forschung und die Innovation in der Hausarzt-
medizin im Rahmen eines von allen Grund-
versorgergesellschaften getragenen Nachwuchs-
forderungsplans anzukurbeln?

Dass Bundesbern unter dem Impuls unserer
neuen Gesundheitsministerin seine Priorititen
tiberdenkt und der Grundversorgung als Pfeiler
eines gerechten, solidarischen und nachhaltigen
Systems den zentralen Platz — und die ent-
sprechenden Mittel — einrdumt?

Wenn unsere politischen Entscheidungstrage-
rinnen und -trager nur eine Zahl benétigten,
um die Grundversorgung zu fordern, sollten

sie die Schlussfolgerung einer kiirzlich in der
Zeitschrift JAMA veroffentlichten Studie [1]
lesen: 10 zusitzliche Hausdrztinnen und -drzte
pro 100000 Einwohner fithren zu einem
Anstieg der Lebenserwartung um 51 Tage
gegeniiber 19 Tagen bei 10 zusitzlichen
Fachidrztinnen und -drzten.

Und diirfen wir schliesslich von einem
umweltfreundlicheren Gesundheitswesen
traumen, das das Klima weniger belastet? Das
ist nicht utopisch, wenn wir alle, die Pflegenden
und die Gesundheitsinstitutionen, mit gutem
Beispiel vorangehen und unseren Teil dazu
beitragen, wie Tausende von Kolibris, die ein
bedrohliches Feuer l6schen. Die Werkzeuge
sind vorhanden, um uns dabei in unserer
taglichen Arbeit zu helfen, wie zum Beispiel
das kiirzlich von der FMH vorgeschlagene
Massnahmenpaket «Planetary Health Toolkit»,
das wir konsultieren und vor allem anwenden
sollten: toolkit.fmh.ch.

Und welche Verantwortung iibernehmen wir in
unseren téglichen Sprechstunden fiir die globale
Gesundheit unserer Patientinnen und Patien-
ten, fiir eine 6kologisch-biologisch-psycho-
soziale Betreuung?

Hoffnung ist Leben. Sie ist das Letzte, was stirbt,
sagt Diogenes. Moge das Jahr 2024 von
Hoffnung erfiillt sein!
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