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Sehr geehrter Herr de Haller
Zuerst mochte ich Thnen herzlich fiir Ihr Enga-
gement danken.

Ich meine, eine neue Entwicklung im Enga-
gement der FMH zu sehen, ndmlich die erarbei-
teten Fakten (Kosten im Gesundheitswesen, Re-
zepte, Siindenbdcke usw.) endlich offentlich zu
machen und sie fiir uns einzusetzen. Politisch zu
werden gewissermassen und uns an unseren ein-
zigen Verbilindeten, ndmlich den Patienten (Be-
volkerung) zu wenden.

Da nun hinldnglich bekannt ist, was im Ge-
sundheitswesen wirklich wieviel kostet, und vor
allem, wer daran nicht schuld ist, sollten wir nun
wirklich in aller Klarheit aufzeigen, wer zu den
Verlierern gehoren wird, wenn sich die Politiker
mit ihren punkto Kostenentwicklung nutzlosen
(bzw. wenn man es von neoliberaler Seite aus be-
trachtet, wahrscheinlich doch sehr niitzlichen)
Rezepten und ihrer tendenzidsen und einseiti-
gen Informationspolitik durchsetzen — ndmlich
die Bevolkerung.

Solange es der Politik gelingt, die wahren Fak-
ten zu den Kosten im Gesundheitswesen hinter
einem Siindenbock zu verstecken, so lange hat
die Bevolkerung keine Chance, sich fiir oder
gegen Verdnderungen im Gesundheitswesen
auszusprechen, sich hinter uns zu stellen (oder
allenfalls gegen uns, dann aber gut ... und fair
informiert).

Ich meine, die Politik verfolge zwei Ziele.

1. Vermeiden des drohenden
Gesichtsverlustes

Nachdem die Arztinnen und Arzte zum alleinigen
Stindenbock (raffgierige Abzocker, ineffizient,
schlecht ausgebildet, unkooperativ, Arztelobby
usw.) schlechthin aufgebaut wurden, zeigen die
Fakten punkto Kosten nun ein anderes Bild (me-
dizinischer Fortschritt, Alterspyramide, Medika-
mente, Pflege, Medizin als Wachstumsmarkt
usw.). Die damals ach so rasch propagierten Lo-
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sungen der Politiker und Kassen (Netzwerke,
Arztestopp, Kontrahierungszwang, alle Macht
den Kassen) miisssen nun durchgepaukt werden
(egal was die Folgen sind).

2. Neoliberaler Richtungswandel

Minimieren der Sozialwerke durch vermehrtes
Privatisieren der Medizin (mehr Eigenverant-
wortung der Mitbiirger/innen), damit Auslagern
der Kosten hin zum Portemonnaie der Biirger,
weg vom Beitrag der Wirtschaft an die Sozial-
werke ist das Credo. Als Vorbild werden grotes-
kerweise oft die USA genannt! Mein Gott, wie
dort die Wirtschaft und das Wohl aller doch
florieren!

Fazit

Es wird weiter Krankheiten geben, weiter Patien-
ten geben, Arztinnen und Arzte brauchen und
vor allem ein System brauchen, das es dem ein-
zelnen Biirger erlaubt, die Medizin bezahlen zu
konnen. Es gibt keine gerechtere und potentere
Alternative als das jetzige System. Sparen trotz-
dem erlaubt, Qualitdtsmanagement auch erlaubt
(aber unter drztlicher Leitung), und vor allem
sollte wieder klar werden, dass es vor allem wir
Arztinnen und Arzte sind, die Krankheiten hei-
len und nicht die Kassen. Dies (und anderes
mehr) miissen die Leute wissen.

C. Thiel, FMH Psychiatrie, Bern

Cher Collegue,
Notre président m’a prié de vous répondre.

Je ne peux que m'associer a votre analyse et
a vos propos. Un retournement de situation est
toutefois loin d’étre simple et surtout rapide a ob-
tenir. La FMH doit en effet lutter sur deux fronts
pour regagner une certaine crédibilité au gré du
public et secondairement aupres des politiciens.

Le premier chantier concerne nos propres
rangs. [l nous appartient de redonner a notre pro-
fession ses lettres de noblesse. Cela suppose que
nous nous organisions d’abord pour assurer la
qualité de nos prestations sur le plan technique
et social, avant de formuler des revendications
de nature économique parfois non dénuée d'une
certaine arrogance. Cela n’est de loin pas évi-
dent. D'un c6té nos ainés estiment que le dé-
vouement d’une carriére entiere mérite a juste
titre un minimum d’égards en regard des sacrifi-
ces consentis (gardes, disponibilité, compéten-
ces et formation continue, etc.). De 'autre les
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jeunes médecins ne sont de toute évidence plus
disposés a mener la méme vie que leurs prédéces-
seurs et revendiquent une qualité de vie équiva-
lente a celle dont jouissent les cadres moyens
dans notre société. Tout est question d’équilibre
dans ce débat, équilibre sans cesse remis en ques-
tion par les abus de quelques uns mis immédia-
tement en exergue par les médias. L'ensemble du
corps médical se trouve dans la foulée assimilé a
cette infime minorité. Il importe donc absolu-
ment de parvenir d’'un c6té a proposer des mo-
dalités concretes de gestion de la qualité et de la
sécurité des patients, de l'autre a faire la preuve
de notre capacité a mettre de l'ordre dans nos
propres rangs.

Le deuxieme front est politique. Les mesures
préconisées pour maitriser les cofits s’inspirent
largement a la fois d'une analyse sommaire voire
tronquée (tous les médecins abusent - il s’agit
enfin de les mettre au pas), de I'autre de concep-
tions économiques totalement inadaptées a une
assurance sociale et solidaire que le peuple a
voulu. Nous ne parviendrons a convaincre le
monde politique de modifier 1'orientation don-
née a ces projets que par un dialogue constructif
dont la revalorisation de notre profession fait
partie. La population et nos patients ne pourront
&tre associés a notre action que grace a une pré-
sence soutenue en matiére de communication.
Nous ne manquerons pas de requérir leur appui,
si les décisions du Parlement devaient céder le
pas a des intéréts particuliers et ne pas respecter
des principes d’équité et d'intérét général. C’est
dans ce cadre aussi que se situent les notres.

Dr Yves Guisan, Vice-président FMH
et Consciller national

Lieber Kollege
Unser Prasident hat mich gebeten, IThnen zu ant-
worten.

Ihrer Analyse und Ihren Ausfiihrungen kann
ich mich nur anschliessen. Allerdings ist es alles
andere als einfach, einen Umschwung herbeizu-
fiihren, vor allem, wenn dieser rasch erfolgen
soll. Denn die FMH muss an zwei Fronten kamp-
fen, um in der offentlichen Meinung und in
zweiter Linie bei den Politikerinnen und Politi-
kern wieder eine gewisse Glaubwiirdigkeit zu
erlangen.

Der erste Bereich betrifft uns selbst. Wir miis-
sen dafiir sorgen, dass unserem Berufsstand wie-
der mit Achtung begegnet wird. Dies setzt vor-
aus, dass wir uns zundchst organisieren, um die
Qualitdt unserer Leistungen auf fachlicher und

forum.ccfmh@emh.ch

sozialer Ebene zu gewdhrleisten, bevor wir For-
derungen wirtschaftlicher Art stellen, die zuwei-
len nicht einer gewissen Arroganz entbehren.
Doch dies versteht sich keineswegs von selbst.
Einerseits sind unsere langjahrigen Mitglieder
der Ansicht, dass der Einsatz wihrend eines gan-
zen Berufslebens berechtigterweise Anspruch auf
ein Mindestmass an Anerkennung fiir die er-
brachten Opfer (Bereitschaftsdienst, Verfiigbar-
keit, Kompetenzen und Weiterbildung usw.)
gibt. Andererseits sind die jungen Arztinnen und
Arzte offensichtlich nicht mehr bereit, das Leben
ihrer Vorgdngerinnen und Vorgédnger zu fiihren,
und verlangen die gleiche Lebensqualitit wie
das mittlere Kader in unserer Gesellschaft. In
dieser Diskussion ist alles eine Frage des Gleich-
gewichts — eines Gleichgewichts, das durch die
Missbrduche einiger, die jeweils von den Medien
auf der Stelle angeprangert werden, standig in
Frage gestellt wird. In der Folge wird die gesamte
Arzteschaft in den gleichen Topf geworfen wie
diese verschwindend kleine Minderheit. Daher
ist es sehr wichtig, dass es uns zum einen gelingt,
konkrete Massnahmen fiir die Qualitdtssiche-
rung und die Sicherheit der Patientinnen und
Patienten vorzuschlagen. Zum anderen miissen
wir aufzeigen, dass wir fihig sind, in unseren
eigenen Reihen fiir Ordnung zu sorgen.

Die zweite Front betrifft die Politik. Die emp-
fohlenen Massnahmen zur Kosteneinddmmung
beruhen grosstenteils auf einer pauschalen oder
gar verkiirzten Analyse (die gesamte Arzteschaft
betreibt Missbrauch — ihr muss endlich der Kopf
zurechtgesetzt werden) und auf wirtschaftlichen
Vorstellungen, die fiir eine solidarische Sozial-
versicherung, wie sie das Volk gewiinscht hat,
vollig unangemessen sind. Nur durch einen kon-
struktiven Dialog, der auch dazu beitragen sollte,
die Wertschatzung fiir unseren Berufsstand zu er-
hohen, werden wir die Politik davon iiberzeugen
konnen, die Ausrichtung der eingeleiteten Pro-
jekte zu dndern. Und nur durch bestindige An-
strengungen im Bereich der Kommunikation
werden wir die Bevolkerung und unsere Patien-
tinnen und Patienten fiir unsere Sache gewinnen
konnen. Selbstverstindlich werden wir sie um
Unterstiitzung ersuchen, falls die Beschliisse des
Parlaments von Partikularinteressen geleitet sein
und nicht den Grundsidtzen der Gerechtigkeit
und des Allgemeinwohls entsprechen sollten. In
diesem Rahmen werden sich auch unsere Ent-
scheidungen bewegen.

Dr. med. Yves Guisan, Vizeprdsident FMH
und Nationalrat
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