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Zum 150. Geburtstag haben etwa 30 Mitglieder des sehr lebendigen Arztevereins

Werdenberg/Sargans eine gemeinsame Festschrift erstellt, in der moglichst viele

Kollegen die selbsterlebte Geschichte ihres Fachbereichs frei gestalten konnten. Ent-

standen ist ein ausgesprochen farbiges Zeitdokument. Daraus druckt die SAZ mit

freundlicher Genehmigung den folgenden Beitrag nach.

Am 1. Januar 1978 habe ich von meinem Vater Walter
Sulser die Praxis in Triibbach, St. Galler Rheintal, tiber-
nommen, in welcher ich heute noch als Grundver-
sorger tdtig bin. Das letzte Jahr vor Beginn der selb-
standigen Tatigkeit verbrachte ich unter der Leitung
von Dr. Zinn, Chefarzt Medizinische Abteilung der
Thermalbdder in Bad Ragaz. Ich bekam ausfiihrlich
Gelegenheit, zusdtzlich zu den schon frither als Sohn
eines Praktikers auf dem Lande gemachten Erfahrun-
gen medizinische Verbindungswege kennenzulernen.
Man sprach damals noch nicht von einem «Netz».
Die Zusammenarbeit mit vorgelagerten Einrichtun-
gen, wie Arztpraxen, und nachgelagerten, wie kanto-
nale Spitdler, funktionierte reibungslos. Arzt und Pa-
tient waren in der Wahl der Einrichtungen frei.

Aufgewachsen und in der Gemeinde Wartau SG
zur Schule gegangen, kannte ich als Ortsbiirger schon
sehr viele Gleichaltrige, und bald konnte ich die Ge-
sichter und andere Eigenheiten vormals Unbekann-
ter bestimmten Familien zuordnen. So war mir meine
Klientel bei der Praxisiibernahme im Wesentlichen
nicht fremd, eher gutbekannt. Manchmal aber ver-
unmdoglichte die bestehende Ndhe zum Patienten den
heilenden Einsatz des Werkzeugs «Distanz».

Ab Beginn der hausirztlichen Tatigkeit in Triib-
bach kam ich in Kontakt mit Begriffen, die ich schon
vom Vater her kannte, die andrerseits neu waren. Die
Paritdtische Vertrauenskommission (Schlichtungs-
stelle Arzte/Krankenkasse) verknurrte meinen Vater
riickwirkend zur Riickzahlung einer erheblichen
Summe Franken, weil er im Vergleich mit dem Kollek-
tiv der Arzte zu viele Hausbesuche gemacht habe. Ich
lernte, dass die Arzte Kostenverursacher sind, nicht
primaér sich dem Patienten zuwendende Spezialisten.

Gleichzeitig wurden wir jungen Arzte Zeugen
eines rasanten Fortschritts in der Diagnostik, Behand-
lung und in der Bewdltigung der administrativen Auf-
gaben. Ich erinnere an die Erweiterung der labor-
analytischen Moglichkeiten, den Eintritt des PCs fiir
die Administration und viel spéter an die unbegrenz-

ten Moglichkeiten dank Internet mit Zurverfiigung-
stellung eines enzyklopddischen Wissens. Meine Ge-
neration Hausdrzte wurde Zeuge der Zunahme des
spitalinternen, aber auch spitalexternen Angebots
hinsichtlich Abkldrung und Behandlung, aber auch
der Zunahme der Begrenzung der Mittel, der Abniit-
zungskdmpfe, des Argers, des Vertrauensverlustes, der
ungeniigenden geldwerten Abgeltung der hausarzt-
lich erbrachten Leistungen und im Zusammenhang
mit der angesagten Personenfreiziigigkeit in West-
europa der Angst vor billiger Konkurrenz durch
«Buro-Docs».

Vor etwas mehr als zehn Jahren trafen sich einige
Grundversorger und damals auch schon Spezialisten
in eigener Verantwortung wie auch Kaderdrzte aus
den Spitédlern in der Absicht, erstmals ein Abwehrdis-
positiv gegen eine mogliche Arzteschwemme aus dem
Ausland aufzustellen. Die Idee «zufriedene Arzte fiir
zufriedene Patienten» war ein eher akzeptierter Be-
griff als «Gartenhag gegen aussen» und vom Erbauer
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und fithrenden Kopf der spdteren PizolCare AG ins
Leben gerufen. Sie berticksichtigt drei Akteure; nam-
lich neben dem Patienten und dem Arzt auch die
Krankenkasse. Die Krankenkasse bietet Pramien mit
Vergiinstigung denjenigen Versicherten an, die sich
bereit erkldren, im Krankheitsfall in der Regel einen
selbstgewdhlten Grundversorger aufzusuchen. Die
vertraglich sich binden lassenden Arzte ihrerseits be-
kommen von den Versicherern eine geldwerte Ent-
schidigung fiir diverse Gegenleistungen, wobei sie
nicht selbst als Arzte und Mitglieder honoriert wer-
den, sondern die AG. So wird erstmals in der Ge-
schichte der Arzt fiir die Teilnahme an Fortbildungs-
veranstaltungen der PizolCare AG honoriert.

Vorzeigeverband immer wieder erwahnt und hervor-
gehoben.

Es wire falsch, andere Gefiihle, die sich in der
Arzteschaft breitmachten, totzuschweigen, zum Bei-
spiel: Was soll die ganze Ubung, all die neuen Vor-
schriften, die Einengungen in gewissen Bereichen, da
die Arbeit mit und an dem Patienten sich nicht ge-
andert hat und man das Gefiihl nicht los wird, man
sei fiir die Kasse eine Art Manipuliermasse. Dieses Ge-
fiihl ist prasent trotz der Tatsache, dass nur gewisse
Fortbildungsinhalte und -frequenzen vorgeschrieben
sind, trotz Bezahlung fiir die Teilnahme, der Bezah-
lung der Organisatoren und Referenten. Wéahrend fiir
die einen die Fortbildung durch Lokalmatadoren und

Medizin frither und heute: eine lllustration der Festschrift des Arztevereins Werdenberg/Sargans.

Nicht alle Kollegen waren von der Idee, «Managed
Care» zu betreiben, wenn auch nur bei ausgewédhlten
Patienten, begeistert. Sie fiihlten sich durch die not-
wendig gewordenen Regeln (Patientenpfade fiir Ab-
klarung und Behandlung, Fortbildungsinhalte) ein-
geengt und bevormundet. Tatsdchlich kann es vor-
kommen, dass ein sich nicht «managen» lassender
Kollege Patienten verliert und diese Tatsache als sehr
unkollegial und einschneidend erlebt. In der Erwar-
tung, dass vom Bund her «<Managed Care» eines Tages
die Regel wiirde und wir bereit dafiir sein wollten und
wollen, erachtet es die grosse Mehrheit der Arzte
im Werdenberg/Sarganserland als eine sinnvolle und
zeitgemasse Organisationsform unseres beruflichen
Zusammenlebens mit und fiir unsere Patienten.

Aus meiner Sicht, der ich auch viele Jahre im Ver-
waltungsrat der PizolCare AG mitgewirkt habe, hat
sich der medizinische Alltag in der Grundversorger-
praxis aber kaum gewandelt. Es gibt etwas mehr Ar-
beit in der Administration, die teilweise dank IT-
Unterstiitzung auch wieder relativ ist. Die Arbeit am
Patienten hat sich nicht gedndert. Der Teamgeist
wurde gestarkt innerhalb und ausserhalb der Praxis.
Durch vertragliche Einbindung vieler paramedizini-
scher Einrichtungen wie Spitex, MPA-Wesen, Physio-
therapeuten, Patienten-Rat usw. gelang es, dank her-
vorragender Innovationskraft dem Griinder-Vater der
PizolCare AG, Dr. med. Urs Keller, eine zeitgemdsse
Offnung unserer Geisteshaltung zu bewirken. In Fach-
gremien wurde die Bedeutung der PizolCare AG als

Mitglieder der PizolCare AG eine Bereicherung ist,
fithlen sich andere eingeschrankt. Die Mehrheit der
Arzte, die endlich auch Mitglieder geworden sind,
schitzen die Anstrengungen der PizolCare-Verant-
wortlichen, einen modernen Rahmen der Patienten-
versorgung zu etablieren und dem Ganzen Inhalt
zu geben. Die dadurch erhohte Wahrnehmung des
Hausarztes und Grundversorgers in der Offentlich-
keit hat dessen Stellung zweifelsohne gestarkt.

Unsere Wahrnehmung des Missbrauchs des Arz-
tes durch die Versicherer im Durchsetzen kassenspe-
zifischer 6konomischer Anliegen steht dem oben Ge-
sagten gegeniiber.

Wihrend die einzelne Arztpraxis und der dahin-
ter stehende Grundversorger oder Spezialist in eigener
Praxis als Einzelkdmpferin gegeniiber der Macht der
Krankenkasse eher wenig geriistet ist, kann sie erst-
mals als Mitglied des Netzes erfahren, dass sie in der
Summe der Mitglieder eine gewichtige Geige spielt.
Vereinbarungen und Vertrdge zwischen dem Netz
und den Kassen basieren auf gegenseitig Vorteil brin-
genden Rahmenbedingungen, die erfiillt werden
miissen oder sonst nicht zustande kommen. Dass
die Leitung der PizolCare AG ihren Mitgliedern die
Griindung weiterer AGs vorgeschlagen hat, um zeit-
gemadsse drztliche Prasenz und Performance in der
Praxis realisieren zu kdnnen, ist ein ungewohnt gros-
ser Schritt fiir uns Einzelkimpfer und birgt auch Be-
denken 6konomischer Art. Die erwartete Flexibilitét
in einer neuen Praxisform fiir den Arzt und dessen

Bulletin des médecins suisses | Schweizerische Arztezeitung | Bollettino dei medici svizzeri | 2013;94: 33 1229



HORIZONS

—
EMH ‘- so.iv

Editores Medicorum Helveticorum

Verfligbarkeit fiir den Patienten scheint Akzeptanz
von allen Seiten zu erfahren; Altere unter uns be-
merken hingegen, dass auch der moderne Patient im
Grundversorger seinen Ansprechpartner, wenn immer
moglich, sucht und nicht dessen Stellvertreter.

Die Stellung des Hausarztes wie auch dessen Ein-
kommen haben sich gedndert. Das Angebot an nach-
folgenden Grundversorgern ist riickldufig, und die
Arzte in freier Praxis wollen sich fiir deren Erhalt ein-
setzen. Mittel und Wege, dieses Ziel zu verfolgen, sol-
len deswegen unterstiitzt werden. Managed Care, wie
sie die PizolCare AG betreibt, ist ein taugliches Ange-
bot an die Gesellschaft. Die agierenden Kréfte im Vor-
stand der PizolCare AG haben noch viel freien Spiel-
raum, zdgernde Mitglieder aufzukldren und zu tiber-
zeugen.

Ausstellungen zum Jubilaum

Wir Arzte sind auch Mitglieder des Arztevereins
Werdenberg/Sargans und fiithlen uns unter diesem
gemeinsamen Dach ebenso verstanden und unter-
stiitzt.

Die AG beschrankt ihre Mitglieder keineswegs
in der Art der Praxisfithrung. Der Grundversorger ge-
niesst auch als Aktionar eine relative Freiheit, ausser
im 6konomischen Bereich. Das Argument der andern,
der Patientennutzen werde in der «Managed Care»
vernachléssigt, ist falsch.

So sind wir Netzangehorige gutgewappnet und
bereit, sollte der Gesetzgeber eine generelle Einfiih-
rung von «Managed Care» einfithren, deren Regeln
wir nun schon seit tiber zehn Jahren angewandt und
an unsere Bedingungen angepasst haben.

Zum Jubildumsprogramm des Arztevereins Werdenberg/Sargans zihlt auch die Ausstellung «Hand-
werk, Wissenschaft und Gottvertrauen — Die Anfange der modernen Medizin auf dem Land» auf Schloss
Werdenberg (bei Buchs SG, bis 31.10.2013, www.schloss-werdenberg.ch). Bei der Begehung des
Schlosses wird die Entwicklung der lokalen Medizingeschichte raumlich-zeitlich erfahrbar.

Im nahen Regionalmuseum Schlangenhaus geht es unter dem Titel «Mit Magie und Choérbliwasser»

um Selbsthilfe und Volksmedizin.

Die «Apotheke» ist Teil der Dauer- und Sonderausstellung im Schloss Werdenberg.

(Foto: Urs Bdrlocher)
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