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Fiinfter Teil einer Serie mit Ideen zur Forderung der Hausarztmedizin
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Auf Initiative der Gesundheitsdirektorenkonferenz (GDK)
sind in der Schweizerischen Arztezeitung mehrere Artikel
zum Arztemangel in der Grundversorgung erschienen:
Darin beschrieben die Autorinnen und Autoren Erfolgs-
modelle und/oder regionale Projekte zur Forderung der
Hausarztmedizin an besonders gefihrdeten Orten. Der
Kanton Wallis hat sich diesbeziiglich zu einer kantonalen
Strategie entschlossen: Der Staatsrat hat eine Kommission
beauftragt, alle notwendigen Massnahmen zu priifen, um
einem solchen Mangel vorzubeugen, der vor allem in den
Seitentdlern der Rhoneebene droht. Nachstehend wird das
Vorgehen priisentiert.

Einige Kantone sind stdrker als andere vom drohen-
den Mangel an Gesundheitsfachpersonen, vor allem
in der drztlichen Grundversorgung, betroffen. Auf-
grund seiner besonderen Topographie gehort auch
der Kanton Wallis dazu, der neben einem Haupttal,
der Rhoneebene mit ihren stadtischen Zentren, ver-
schiedene Seitentdler umfasst. Da es teilweise schon
heute schwierig ist, Nachfolger fiir Arztpraxen zu
finden, ist zu befiirchten, dass in den entlegensten

Télern ernsthafte Schwierigkeiten hinsichtlich der

Gesundheitsversorgung drohen.

Angesichts dieser beunruhigenden Zukunftsaus-
sichten hat das Departement fiir Finanzen, Institu-
tionen und Gesundheit des Kantons Wallis vor einem
Jahr beschlossen, eine Strategie zu erarbeiten. Es setzte
eine Kommission ein, der die folgenden Auftrige er-
teilt wurden:

- Analyse der Situation, insbesondere in den Rand-
regionen,;

- Erarbeitung von Vorschldgen zuhanden der Be-
hoérden, um der Walliser Bevolkerung den Zugang
zur Gesundheitsversorgung zu gewdhrleisten;

- Koordination der Massnahmen der verschiedenen
Partner, die im Gesundheitssystem mitwirken.

Departementsvorsteher Maurice Tornay ernannte die
16 Mitglieder der Kommission, in der die Arzteschaft,
die Spitex, das Pflegepersonal, die Apotheker, die Phy-

siotherapeuten, die Gemeinde- und Kantonsbehdrden
sowie das Spital Wallis vertreten sind. Die Kommis-
sion, die somit durch einen politischen Entscheid
legitimiert ist, wird von einem neutralen Experten
geleitet (Dr. Alain Pécoud, der diesen Artikel mitver-
fasst hat).

Die Kommission hat ihre Arbeiten im Sommer
2012 aufgenommen. Als einziger Kanton verfiigt das
Wallis iiber ein Gesundheitsobservatorium, welches
fiir den gesamten Kanton Gesundheitsstatistiken lie-
fert. Im Auftrag der Kommission hat das Walliser
Gesundheitsobservatorium (WGO; www.ovs.ch) den
drohenden Arztemangel in den einzelnen Tilern
detailliert untersucht. Die Analyse zeigt, dass der be-
unruhigendste Aspekt das Alter der Hausdrztinnen
und -drzte ist (Abb. 1). Dieses ldsst annehmen, dass
ein hoher Anteil dieser Arztinnen und Arzte ihre
Tatigkeit in den nichsten Jahren aufgeben oder zu-
mindest reduzieren kdnnte. Ausserdem ist im Kanton
eine zunehmende Feminisierung des Berufs festzu-
stellen (Abb. 2).

Unter Beriicksichtigung der zahlreichen inno-
vativen Ideen und Vorstosse, die in verschiedenen
Lindern vorgeschlagen werden, um dem Arzteman-
gel zu begegnen, hat die Kommission ihre Arbeit auf
drei Stossrichtungen konzentriert: Aufbau von Ge-
sundheitszentren, Entwicklung der berufsiibergrei-
fenden Partnerschaft und Verbesserung der Bezie-
hungen zwischen der ambulanten Medizin und dem
Spital.

a) Gesundheitszentren: In den kommenden Mo-
naten wird ein Ausschuss der Kommission die frei
praktizierenden Arztinnen und Arzte in den Seiten-
tdlern aufsuchen, um ihre Meinung zu einer allfil-
ligen Beteiligung an einem Gesundheitszentrum in
Erfahrung zu bringen, das neben einer érztlichen Ge-
meinschaftspraxis Pflegepersonal (sozialmedizinische
Zentren) und/oder weitere Gesundheitspartner um-
fasst. Im Hinblick auf den Arztemangel und den Nach-
wuchs ist das Konzept der Gesundheitszentren wahr-
scheinlich ein entscheidender Faktor, mit dem sowohl

Artikelserie zu Hausarztpraxis-Modellen in «PrimaryCare»

In der Grundversorger-Zeitschrift PrimaryCare lauft seit Februar 2012 eine Serie, in der in loser Folge
neue, originelle, lustvolle und effiziente Praxismodelle und -unternehmen vorgestellt werden. Die Bei-
trage sind zu finden unter www.primary-care.ch — Fiir Leser — Topic collections — Unternehmen Haus-

arztpraxis.
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Abbildung 1

Verteilung der Hausérztinnen und -arzte mit einer Berufsaustibungsbewilligung, nach Alter,
in absoluten Zahlen und in Prozent, Wallis, 2012. (Quelle: Dienststelle fiir Gesundheitswesen
des Kantons Wallis, abrufbar unter www.ovs.ch)
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Abbildung 2

Entwicklung der Zahl der Hausarztinnen und -arzte mit einer Berufsaustibungsbewilligung,
nach Geschlecht, Wallis, 2003—-2012. (Quelle: Dienststelle fiir Gesundheitswesen des Kantons
Wallis, abrufbar unter www.ovs.ch)
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ein attraktives Umfeld fiir junge Arztinnen und Arzte
geschaffen als auch die berufsiibergreifende Vernet-
zung gefordert werden kann. In einem zweiten Schritt

Mitglieder des entsprechenden Ausschusses der Kom-
mission haben beschlossen, in allen Walliser Regio-
nen Treffen zwischen Partnern einzufithren, um das
gegenseitige Vertrauen zu fordern und damit Hin-
dernisse fiir eine Zusammenarbeit abzubauen: Jede
Gruppe umfasst Vertreterinnen und Vertreter der Arz-
teschaft, des Pflegepersonals, der Apotheker und Phy-
siotherapeuten.

¢) Beziehungen zu den Spitdlern: Die gegenwar-
tige Entwicklung der Medizin wird die Praxis im am-
bulanten wie im stationdren Sektor verdndern. Inter-
aktionen zwischen diesen beiden Bereichen werden
unabdingbar. Fiir junge Arztinnen und Arzte mit eige-
ner Praxis kann dies bedeuten, dass sie besser mit
ihren Kolleginnen und Kollegen im Spital zusammen-
arbeiten oder den Kontakt zur Einrichtung aufrecht-
erhalten, in der sie zuvor gearbeitet haben. Fiir die
Spitaler stellt die Einfithrung der DRG einen neuen
Anreiz dar, ihre Beziehungen zur ambulanten Medi-
zin zu optimieren. Alle Verbesserungen, ob in Bezug
auf die Informatik oder im zwischenmenschlichen
Bereich, die zu einem reibungslosen Ubergang zwi-
schen Spital und ambulantem Bereich beitragen,
dienen letztlich den Patientinnen und Patienten. Die
Mitglieder des entsprechenden Ausschusses der Kom-
mission haben sich bereits mit der Direktion des Spi-
tals Wallis getroffen und eine Liste mit moglichen
Verbesserungen bei den zahlreichen Interaktionen
zwischen dem Spital und den behandelnden Arztin-
nen und Arzten erarbeitet.

Die Erteilung dieses Mandats zeigt, dass die Wal-
liser Regierung das Problem des Arztemangels sehr
ernst nimmt und sich entschlossen dafiir einsetzen
will, der gesamten Walliser Bevolkerung den Zugang
zu einer hochstehenden Gesundheitsversorgung zu
gewahrleisten. Trotz der vielen Hindernisse und der
beunruhigenden und belastenden Tendenzen bietet
die politische Legitimation dieser Kommission einer
Gruppe von Akteuren, die sich dieser Herausforde-
rung mit grossem Engagement stellt, vielleicht eine
zusatzliche Erfolgschance.

«Im Hinblick auf den Arztemangel und den Nachwuchs ist das Konzept

der Gesundheitszentren wahrscheinlich ein entscheidender Faktor.»

werden sich die Mitglieder der Kommission mit den
zustdndigen Gemeindebehorden in Verbindung set-
zen, um deren Bereitschaft zur Unterstiitzung solcher
Projekte abzuklaren.

b) Die Entwicklung einer berufsiibergreifenden
Partnerschaft wird eine langwierige Arbeit sein. Die
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Dank: Wir danken dem Walliser Gesundheitsobservatorium
(WGO) fiir die Erstellung des Berichts tiber die Situation der
arztlichen Grundversorgung im Wallis. Die Website des
WGO (www.ovs.ch) bietet detaillierte Informationen zur
Gesamtsituation im Gesundheitsbereich und insbesondere
zur Arztedemographie (siehe Rubrik «Gesundheitsindikato-
ren, Gesundheitsberufe»).
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