Ziircher Kreis fir

fortschrittliches Spitalmanagement

AUTRES GROUPEMENTS ET INSTITUTIONS

Verhaltenskodex zur medizinischen und
unternehmerischen Verantwortung der Arzte

Alphons Beat Schnyder®,
Ulrich Schnyder®

a Dr. rer. pol., Geschiftsfithrer
von Meta-Cultura Ziirich

b Prof. Dr. med., Klinikdirektor
der Klinik fiir Psychiatrie
und Psychotherapie,
UniversitdtsSpital Ziirich

Korrespondenz:

Dr. Alphons Beat Schnyder
Meta-Cultura
Quellenstrasse 27
CH-8005 Ziirich

Tel. 044 273 33 66

schnyder@meta-cultura.ch

—
EMH - SCH§¥B%

Editores Medicorum Helveticorum

«Ich schwore und rufe Apollon, den Arzt, und Askle-
pios und Hygieia und Panakeia und alle Gotter und
Gottinnen zu Zeugen an, dass ich diesen Eid und die-
sen Vertrag nach meiner Fahigkeit und nach meiner
Einsicht erfiillen werde» ist der erste Satz im Eid des
Hippokrates. Der Eid ist das erste sittliche Grund-
gesetz des Arztberufes und wurde nach dem griechi-
schen Arzt Hippokrates von Kos benannt.

Die heutigen Arzte schworen nicht mehr auf
die griechischen Goétter und Gottinnen. Einige haben
inzwischen den Ruf erworben, sich selber als «Gotter
in Weiss» zu verstehen. Fiir andere stehen die mone-
tdren Aspekte der Medizin im Vordergrund und sie
verfolgen entsprechend primar kommerzielle Interes-
sen. Fiir die grosse Mehrheit der Arzte sind jedoch
ethische Fragen in Bezug auf ihre Berufsausiibung ein
zentrales Thema - und zwar nicht erst, seitdem sich
marktwirtschaftlich orientierte Unternehmen als
Folge der Finanz- und Wirtschaftskrise wieder ver-
mehrt auf ethische Werte zuriickbesinnen.

Folgende Entwicklungen werden die Bedeutung
der Ethik in der Arzteschaft in den nichsten Jahren
deutlich verstdrken: Im schweizerischen Gesund-
heitswesen sind verschiedene Reformen in Gang, wel-
che die Rahmenbedingungen fiir die érztliche Tatig-
keit stark verdndern werden. Die Einfithrung von
schweizweit giiltigen diagnosespezifischen Fallpau-
schalen bringt mehr Leistungs- und Konkurrenzdruck
in die Spitéler. In der ambulanten Versorgung wird
der unternehmerische Handlungsspielraum zuneh-
mend reguliert. Insgesamt diirfte sich der Wettbewerb
unter den verschiedenen Leistungsanbietern entspre-
chend verschérfen. Es drohen Einbussen in Bezug auf
die Qualitat der Patientenversorgung. Der Trend zur
Okonomisierung und Kommerzialisierung der Medi-
zin dirfte sich ausweiten. Und generell wird der
Kampf um die vorhandenen Mittel sehr wahrschein-
lich deutlich zunehmen.

Die hohe Innovationskraft der Pharmaindustrie
und der medizinisch-technischen Industrie wird anhal-
ten. Die wissenschaftliche Forschung und Entwick-
lung wird die Medizin laufend mit neuem Wissen
versorgen. Damit sind die praktizierenden Arzte wei-
terhin herausgefordert, u.a. die im schweizerischen
Krankenversicherungsgesetz verankerte Zielsetzung
einer wirksamen, zweckmaéssigen und wirtschaftlichen
medizinischen Versorgung im Rahmen der zur Verfii-
gung stehenden Mittel sicherzustellen.

Angesichts dieser Entwicklungen wird eine klare
und transparente Werteorientierung wichtiger denn
je, ndmlich einerseits eine verantwortungsvolle drzt-
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liche Haltung in der medizinischen Versorgung,
Lehre und Forschung sowie andererseits eine unter-
nehmerische Ethik der Arzte. Aus diesem Grund hat
der Ziircher Kreis fiir fortschrittliches Spitalmanage-
ment einen Verhaltenskodex zur medizinischen und
unternehmerischen Verantwortung der Arzte formu-
liert. Die Unterzeichnenden dieses Verhaltenskodexes
machen es sich zur Aufgabe, diese ethischen Leitsdtze
in ihrem Tatigkeitsfeld vorbildlich zu leben. Zudem
beabsichtigen sie, in der Arzteschaft die ethische
Reflexion und Diskussion anzuregen und die Kolle-
ginnen und Kollegen fiir die Anwendung des Verhal-
tenskodexes zu motivieren.
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Arztliche Grundhaltung

— Wir nehmen unsere arztliche und unternehmerische Verantwortung im Dienste der Patienten
und des gesellschaftlichen Gemeinwohls wahr.

— Fir uns steht das Patientenwohl vor Eigeninteressen.

— Verhalten und Kommunikation in unserem Beruf orientiert sich an folgenden Werten: Integritat,
Transparenz, Glaubwiirdigkeit, Menschlichkeit.

Arztliche Diagnose und Behandlung

— Wir stellen das menschlich Sinnvolle tiber das technisch Machbare und erbringen optimale statt
maximale Diagnose und Behandlung.

— Wir leben eine vertrauensvolle transparente Beziehung mit unseren Patienten. Wir holen die Meinung
der Patienten ein und lassen sie beim Behandlungsprozess mitbestimmen.

— Ethisch schwierige Entscheidungen treffen wir nach sorgfaltigem Abwagen, im Dialog mit Patienten
und Angehdrigen und nach bestem Wissen und Gewissen (in Anlehnung an das Modell «7 Schritte
Dialog» der Stiftung Dialog Ethik).

Medizinische Qualitat

— Unser Ziel ist die Sicherstellung einer guten medizinischen Versorgung der Bevélkerung
und eine qualitativ hochstehende Behandlung der Patienten.

— Wo es sinnvoll und mdglich ist, lassen wir unsere Qualitdt messen / wissenschaftlich Gberpriifen
und legen Rechenschaft dartiber ab.

— Wir sind proaktiv in der Definition und Erfassung von Qualitatsindikatoren.

Lehre, Forderung des medizinischen Nachwuchses

— Unser Fachwissen geben wir mittels Bildung und Férderung an den Nachwuchs weiter.

— Wir gestalten die drztliche Weiterbildung effizient und effektiv. Unsere Weiterbildungsplatze sind
attraktiv und wettbewerbsfahig.

— Wir setzen uns fiir eine faire Abgeltung von Leistungen fiir die arztliche Aus-, Weiter- und Fortbildung ein.

Fithrungs- und Zusammenarbeitskultur im Spital

— Wertschatzung und Teamorientierung bilden das Fundament unserer Fiihrungs- und Zusammen-
arbeitskultur.

— Unsere Entscheidungsprozesse sind transparent. Kaderarzte haben eine angemessene Mitsprache
auf der jeweiligen Fiihrungsebene.

— Wir setzen uns dafir ein, dass Aufgaben, Verantwortung und Kompetenzen kongruent, Leistung
und Entléhnung stimmig sowie Auftrage und Ressourcen im Einklang sind.

Ressourcen, Organisation, Innovation

— Wir sind ressourcenorientiert und wenden die Medizin mit dem besten Aufwand-Nutzen-Verhaltnis an.

— Bei uns kommen neue medizinische Methoden/Therapien zum Einsatz, falls sie zu einem besseren
oder zu einem gleichwertigen, aber kostengtinstigeren Outcome fiihren.

— Wir rationalisieren statt rationieren und fordern den Einsatz von innovativen Techniken, Methoden
und Prozessen mit kostensenkender Wirkung.

Okonomie, Wettbewerb

— Wir stellen uns dem Wettbewerb. Wir verhalten uns fair gegentiber anderen Leistungsanbietern
und Konkurrenten (betriebsintern und -extern).

— Leistungen werden nur erbracht, soweit sie medizinisch notwendig sind. Sie werden korrekt erfasst
und abgerechnet. Wir bereichern uns nicht auf Kosten der Allgemeinheit.

— Wir wehren uns gegen eine Kommerzialisierung der Medizin und gehen verniinftig mit der Oko-
nomisierung der Medizin um.

Gesundheitspolitik, Reformprozess im Gesundheitswesen

— Wir setzen auf ein Miteinander statt Gegeneinander, erarbeiten konstruktive Losungen und praktizieren
partnerschaftliche Zusammenarbeit, Vernetzung und Kooperation.

— Wir unterstiitzen Reformen des Gesundheitswesens im Sinne unseres Ethos, setzen auf einen vertrauens-
vollen Umgang und wehren uns gegen ineffiziente Kontrollsysteme.

— Wir verfiigen tber Gelassenheit im Reformprozess und leisten unseren Beitrag zur Berechenbarkeit und
Verlasslichkeit des Systems.
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