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Die Schweizerische Akademie der Medizinischen
Wissenschaften (SAMW) hat im Jahre 2004 ihren
Bericht «Zukunft Medizin Schweiz» veröffent-
licht. Seither wurden vier spezifische Themen
von zentraler Bedeutung weiterverfolgt:
– Angebot und Bedarf an Ärztinnen/Ärzten und

Pflegenden in der Schweiz;
– Rationierung im Schweizer Gesundheitswe-

sen;
– Aus- und Weiterbildung in Patientensicher-

heit und Fehlerkultur;
– zukünftige Berufsbilder von Ärztinnen/Ärzten

und Pflegenden.

Die Ergebnisse dieser Analysen sowie praktische
Vorschläge zu wünschbaren Entwicklungen in
diesen Gebieten liegen nun vor.

Nachfolgend wird der Bericht «Zukünftige
Berufsbilder von Ärztinnen/Ärzten und Pflegen-
den in der ambulanten und klinischen Praxis»
publiziert. Eine Arbeitsgruppe unter der Leitung
von Dr. Werner Bauer aus Küsnacht ZH hat dieses
komplexe Thema diskutiert und konkrete Vor-
schläge zu zukünftigen Wegen und Lösungen für
neue Berufsprofile im schweizerischen Gesund-
heitssystem erarbeitet. Der Bericht macht deut-
lich, dass mit dieser Diskussion nicht nur tradi-
tionelle Leitbilder und althergebrachte Modelle
in Frage gestellt werden, sondern auch gesetzlich
festgelegte Verantwortlichkeiten und finanzielle
Rahmenbedingungen tangiert sind.

Die Arbeit der Gruppe und ihr Bericht
sind bemerkenswert: Einerseits verstärken seine
Schlussforderungen die Verantwortung des Arz-
tes für die wichtigen diagnostischen und thera-
peutischen Entscheidungen, anderseits wird für
andere Berufsgruppen eine vermehrte Autono-
mie bei der Betreuung von Kranken vorgeschla-
gen. Als Grundlage dazu sollen die Kompetenzen
und Verantwortlichkeiten im Gesundheitssystem
neu definiert und neue Modelle der interdiszipli-
nären Zusammenarbeit gestaltet werden. 

Ist die Zukunft der Grundversorgung in der
Praxis und im klinischen Bereich gefährdet?

Mindestens zwei mögliche Antworten sind
denkbar: Ja, bestimmt, wenn an herkömmlichen
Rollendefinitionen sowie an veralteten Model-
len von Aus- und Weiterbildung rigide festgehal-
ten wird. Der Mangel an Nachwuchs bei den
Hausärzten und in bestimmten Spitalbereichen

wird sich kaum so schnell und einfach beheben
lassen – die Begeisterung der Studenten für diese
Laufbahnen hält sich zu sehr in engen Grenzen.

Zweite Möglichkeit: Nein, die Grundversor-
gung der Zukunft ist gesichert, sie wird sich etwas
anders präsentieren, der Mut zu neuen Ansätzen
und Lösungen ist da. Dazu müssen Ausbildungs-
gänge und Berufsprofile geschaffen werden, die
nicht nur die verantwortlichen Ärzte effizient
unterstützen und entlasten, sondern zusätzlich
auch die Qualität der Patientenbetreuung sicher-
stellen können. Ist nicht manchmal die zu grosse
(nicht nur zeitliche) Belastung ein Hinderungs-
grund für die jüngere Generation, in eine solche
Berufsbahn einzusteigen? Gut überdacht, kann
eine solche Neubesinnung dem Grundversorger
in der Praxis und in bestimmten Spitalbereichen
die notwendige Aufwertung und Ansehenssteige-
rung bei den Medizinstudenten geben und damit
solchen Karrieren eine höhere Attraktivität ver-
leihen. Die Anziehungskraft für und die Zufrie-
denheit in einer ärztlichen Tätigkeit sind sicher-
lich einerseits vom «Berufsbild», anderseits aber
auch von den fachlichen Herausforderungen
abhängig. Die medizinischen Fakultäten der
Schweiz tragen mit dem stärkeren Einbau der
Grundversorgung in das Curriculum und die uni-
versitären Entscheidungsgremien etwas Wichti-
ges zu einem verbesserten Ansehen bei.

Eine Anzahl anderer hochentwickelter Län-
der, z.B. Niederlande, Grossbritannien, Austra-
lien, USA, haben neue Berufsprofile für das
Gesundheitssystem geschaffen, z.B. «nurse prac-
titioners» und «physician assistants». Die Reak-
tion der Bevölkerung auf diese Entwicklung
scheint positiv. Diese Bewegung resultierte aus
einem stärker werdenden Mangel an Nachwuchs
in der Grundversorgung – ähnlich dem, den wir
heute in der Schweiz beobachten. In allen diesen
Ländern wurde oder wird jedoch zusätzlich die
Zahl der Studienplätze in der Medizin deutlich
erhöht…

Es ist unsere Überzeugung, dass unser Land
gut daran tut, sich auf einen zunehmenden Be-
darf an kompetenten Praktikern in spezifischen
Bereichen des Gesundheitssystems vorzuberei-
ten. Die Überlegungen zu den zukünftigen Be-
rufsbildern von Ärztinnen und Pflegenden ge-
hören dazu, auch wenn sie die anstehenden
Probleme nicht allein lösen können.
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