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Die Allgemeine Innere Medizin (AIM) 
ist ein entscheidendes Element im 
schweizerischen Gesundheitssystem. 

Ihr kommt unter anderem die zentrale koordi-
native Aufgabe zu, Spezialistinnen und Spezia-
listen so aufeinander abzustimmen, dass sie 
sich ergänzen, statt widersprechen. Die «Gene-
ralistinnen und Generalisten» unter den Ärz-
tinnen und Ärzten sorgen dafür, dass die linke 
Hand im Gesundheitswesen weiss, was die 
rechte macht. 

Um die Qualität für Patientinnen und Pa-
tienten zu erhalten oder zu verbessern, ist es 
wichtig, abschätzen zu können, wie viele Men-
schen in diesem Bereich tätig sind – und künf-
tig tätig sein werden. Dies ist eine zentrale 
Grundlage für politische Entscheidungen.

Um die Zahl der aktuellen und künftigen 
Allgemeininternistinnen und Allgemeininter-
nisten (Hausärztinnen und Hausärzte und 
Internistinnen und Internisten in Kranken-
häusern) zu analysieren, hat die Nachwuchs-
förderungskommission der Schweizerischen 
Gesellschaft für Allgemeine Innere Medizin 
(SGAIM) eine Umfrage unter ihren Mitglie-
dern lanciert. Die entsprechende Workforce-
Studie liegt inzwischen vor. Die wissenschaft-
liche Leitung oblag Prof. Sven Streit, dem 
Präsidenten der SGAIM-Nachwuchsförde-
rungskommission. Er ist ausserordentlicher 
Professor für Grundversorgung Medizin an 
der Universität Bern und Mitglied des Ma-
nagement Boards des Berner Instituts für 
Hausarztmedizin (BIHAM).

Pro Jahr verschwinden 232 Vollzeit­
stellen
Die Befragten wurden nach ihrer aktuellen 
durchschnittlichen Arbeitsbelastung im Jahr 
2023 und nach ihrem geplanten Arbeitspen-
sum im Jahr 2033 gefragt. Basierend darauf 
berechnete Sven Streit die Vollzeitäquivalente 
(FTE) der aktuellen Fachärztinnen und Fach-
ärzten für Allgemeine Innere Medizin und 
extrapolierte die FTE auf alle aktiven SGAIM-
Mitglieder. 

Von den 6232 aktiven SGAIM-Mitglie-
dern nahmen 2030 (33 Prozent) an der Um-
frage teil. 46 Prozent der Teilnehmenden wa-
ren weiblich, die grösste Altersgruppe bildeten 
die 56- bis 65-Jährigen (25 Prozent). 19 Pro-
zent befanden sich noch in der Facharztausbil-
dung. Die durchschnittliche Arbeitsbelastung 
im Jahr 2023 betrug 78 Prozent für Frauen und 
87 Prozent für männliche Allgemeinmedizi-
ner. Damit betrug die Zahl der extrapolierten 
FTE aller SGAIM-Mitglieder 5237. 

Bis 2033 werden davon 1935 FTE (37 Pro-
zent) in den Ruhestand gehen, 502 FTE (10 Pro-
zent) wollen ihre Arbeitsbelastung reduzieren 
und 116 FTE (2 Prozent) ihre Arbeitspensen 
erhöhen. 2800 FTE (53 Prozent) werden mit 
demselben Pensum wie 2023 im Beruf bleiben. 

Das Fazit: Um die gleiche Arbeitskräfte-
zahl wie 2023 zu erhalten, werden bis in zehn 
Jahren 2321 neue FTE benötigt – das sind 44 
Prozent aller Vollzeitstellen. Um die Lücke von 
232 FTE neuen Fachärztinnen und Fachärzten 
für Allgemeine Innere Medizin zu schliessen, 

hat Sven Streit verschiedene Szenarien unter 
der Annahme von Interesse, Arbeitsbelastung, 
Migration und Aussteigerinnen und Ausstei-
gern modelliert.

Bevölkerung wächst um eine weitere 
Million 
Die Modelle zeigen, dass es unter idealen Be-
dingungen zwar möglich ist, die Lücke knapp 
zu schliessen. Wenn beispielsweise wie 30 Pro-
zent der Studentinnen und Studenten sich für 
die AIM entscheiden und künftig im Schnitt 
70 Prozent arbeiten, entstehen 252 FTE pro 
Jahr, bei einem durchschnittlichen 80-Pro-
zent-Pensum sind es jährlich 288 FTE. Ent-
scheiden sich aber nur 20 Prozent der Studie-
renden für die Allgemeine Innere Medizin, 
resultieren bei einem 80-Prozent-Pensum 
noch 192 FTE. Zudem hängt diese Zahl davon 
ab, wie viele Fachärztinnen und Fachärzte 
AIM einwandern und wie viele ihren ange-
stammten Beruf vorzeitig verlassen. 

Bei diesen Modellrechnungen gilt es, ei-
nen wichtigen Faktor zu berücksichtigen: Das 
Bundesamt für Statistik schätzt, dass die 
Schweiz bis 2033 bis zu einer Million mehr 
Einwohnerinnen und Einwohner zählt. 

«Wir sind bereits heute mit einem Mangel 
an Fachkräften konfrontiert. Dieser wird sich 
in den nächsten zehn Jahren deutlich zuspit-
zen», sagt Sven Streit. «Damit diese Lücke 
geschlossen und unsere Patientinnen und Pati-
enten koordiniert, patienten-zentriert und von 
hoher Qualität ambulant und stationär behan-

Zwischen Bedarf und Bedrohung

Bis 2033 braucht die Schweiz über 
2300 neue Allgemeininternistinnen 
und Allgemeininternisten
Innerhalb des nächsten Jahrzehnts verschwinden 44 Prozent der Vollzeitstellen in der Allgemeinen 
Inneren Medizin– hauptsächlich aufgrund von Pensionierungen und der Reduktion von Arbeits
pensen. Das zeigt eine neue Workforce-Studie der SGAIM. Um die drohende Versorgungslücke zu 
schliessen, ist die Politik aufgefordert, den politischen Rahmen zu schaffen, der attraktive Ausbil-
dungs- und Arbeitsbedingungen ermöglicht und den künftigen Bedarf an Gesundheitsdienstleistun-
gen deckt.
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delt werden können, brauchen wir deutliche 
Massnahmen. Wir können uns nicht zurück-
lehnen und glauben, dass wir unseren Bedarf 
allein aus dem Ausland decken können.» 

Aus Sicht der SGAIM braucht es Massnah-
men auf mehreren Ebenen, um eine drohende 
Versorgungslücke zu verhindern: 

	– Die Schweiz muss erstens die Universitäten 
darauf ausrichten, neben Spitzenmedizin 
die Grundversorgung zu lehren. Entschei-
dend ist, die Zahl der Studienplätze in der 
Humanmedizin zu erhöhen – auch wenn 
diese in den letzten Jahren ausgebaut wur-
den. Diese Massnahme ist auch die richtige 
gegen den Mangel an Kinderärztinnen und 
Kinderärzten sowie Psychiaterinnen und 
Psychiatern.

	– Um die in der Bundesverfassung veranker-
te medizinische Grundversorgung von ho-
her Qualität zu gewährleisten, braucht es 
zweitens auf politischer Ebene einen Mas-
terplan von Bund und Kantonen. Zentral 
ist ein fairer, zeitgemässer Arzttarif sowie 
der Stopp von sinnlosen Zulassungs
beschränkungen für Fachärztinnen und 
Fachärzten AIM, wie dies zurzeit im Kan-
ton Bern vorgesehen ist.

	– Und drittens: Um die Attraktivität der AIM 
zu steigern, setzt sich die SGAIM mit ihren 
Partnerinnen und Partnern dafür ein, dass 
der Nachwuchs den Beruf weiterhin als 
sehr interessant und vielfältig ansieht. 
Künftige Fachärztinnen und Fachärzten für 
Allgemeine Innere Medizin brauchen aber 
neben genügend Studien- und Weiterbil-
dungsplätzen auch ein Arbeitsumfeld, in 
dem sie sich ideal auf ihre bevorstehende 
Tätigkeit als Generalistinnen und Genera-
listen im Spital oder in der Praxis vorberei-
ten können.
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