Editorial

JA zum Bundesbeschluss uber die medizinische
Grundversorgung am 18. Mai

Fir die 7500 Haus- und Kin-
derdrzte der Schweiz markiert
der erste April auch in diesem
Jahr wieder ein wichtiges Da-
tum: Den Beginn der heissen
Phase des Abstimmungskamp-
fes um den neuen Verfas-
sungsartikel 117a. Befiirwortet
das Volk am 18. Mai 2014 die
Verankerung der medizini-
schen Grundversorgung und
der Hausarztmedizin in der
Bundesverfassung, wiirde dies einen vorldufigen Hohepunkt
einer beachtlichen Erfolgsgeschichte bedeuten.

Die Ausdauer der Haus- und Kinderdrzte auf dem langen
Weg, der hinter ihnen liegt, verdient Bewunderung. Ein kur-
zer Riickblick: Das Departement des Inneren 19ste ihr Engage-
ment aus, als es 2006 eine lineare Senkung des Labortax-
punktwertes in Arztpraxen verfligte. Am ersten April dessel-
ben Jahres protestierten darauf hin iiber 10000 Arzte und
Sympathisanten auf dem Bundesplatz. Thre Forderungen gin-
gen jedoch weit iiber die Probleme der Praxislaboratorien hi-
naus und richteten sich umfassender auf bessere Arbeitsbe-
dingungen und Mitspracherechte sowie das Angehen der
Nachwuchsprobleme durch Verbesserungen der Aus- und
Weiterbildung.

Die Haus- und Kinderarzte haben sich die Chance

erstritten, die Sicherstellung der medizinischen

Grundversorgung auf oberster Gesetzesebene

festzuschreiben.
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Die mit diesem eindriicklichen Auftakt geschaffene Auf-
bruchstimmung und die Bestarkung durch die 6ffentlichen
Reaktionen halfen den Haus- und Kinderdrzten in den fol-
genden Jahren sicher durch die Widrigkeiten des politischen
Tagesgeschifts. Auch der bald in die Wege geleitete Zusam-
menschluss im nationalen Verband «Hausérzte Schweiz» er-
wies sich als klug. Denn spétestens 2008 zeigte die durch den
Bundesrat beauftragte Revision der Analysenliste, dass die
Starkung der Hausarztmedizin nicht allzu ernst genommen
wurde. 2009 wurde erneut eine Reduktion der Labortarife
verfligt - trotz erbitterter Widerstande.

Mit diesem Riickschlag nahm jedoch auch das Projekt zur
Lancierung der Volksinitiative «Ja zur Hausarztmedizin» an
Fahrt auf und erwies sich als voller Erfolg. Die bendtigten
100000 Unterschriften waren schon nach 76 Tagen erreicht.
Als die Initiative am ersten April 2010 - fiinf Monate nach
dem Start - eingereicht wurde, lagen sogar 202256 giiltige
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Unterschriften vor. Mit der Abstimmung des von der Stande-
ratskommission angepassten direkten Gegenvorschlags
haben sich die Haus- und Kinderarzte nun die Chance erstrit-
ten, die Sicherstellung der medizinischen Grundversorgung
auf oberster Gesetzesebene festzuschreiben. Auch der Master-
plan Hausarztmedizin als direkte Folge der eingereichten
Volksinitiative hat wichtige Anliegen der Haus- und Kinder-
drzte aufgenommen und bereits erste Erfolge gezeigt.

Ein geschlossenes Auftreten und eine
proaktive Haltung sind entscheidende
Erfolgsfaktoren.

Was konnen wir aus diesen Geschehnissen lernen? Zum
einen ist es ermutigend zu sehen, wie sich Beharrlichkeit und
Geduld in der Berufspolitik auszahlen kdnnen. Zum anderen
verdienen die proaktive Haltung und der Mut, den die Haus-
und Kinderarzte mit der Volksinitiative bewiesen haben, Res-
pekt.

Vor allem haben die Aktivititen der Haus- und Kinder-
drzte aber gezeigt, wie viel eine Biindelung der Kréfte errei-
chen kann: Von der Grossdemonstration iiber das Initiativ-
komitee bis hin zum parlamentarischen Prozess zogen meh-
rere Verbdnde an einem Strang und in dieselbe Richtung.

Dies verdeutlicht, wie viel politische Schlagkraft wir als
Arzteschaft aufgeben, sollten wir uns gegeneinander ausspie-
len lassen und in Partikularinteressen verlieren. Der Tarifein-
griff des Bundesrats mit seiner willkiirlichen Umverteilung
von 200 Millionen Franken bildet eine perfekte Vorlage, um
Konflikte zwischen Spezialisten und Grundversorgern zu pro-
vozieren. Aber gerade weil wir die mit dem Tarifeingriff ver-
bundenen Ungerechtigkeiten klar verurteilen, sollten wir un-
sere Kritik dorthin richten, wo sie hingehort: an die Bundes-
politik. Zugleich sollten wir uns auf unsere gemeinsamen
Anliegen und Stdrken konzentrieren, insbesondere auf das
Voranbringen einer guten tarifpartnerschaftlichen Losung
auf der Grundlage einer TARMED-Gesamtrevision.

Die Arztekammer hat sich im Oktober 2013 mit den
Anliegen der Haus- und Kinderarzte solidarisch gezeigt und
unterstiitzt den Verfassungsartikel mit einer deutlichen Mehr-
heit von 74%. In diesem Sinne rufe ich Sie alle, liebe Mitglie-
der der FMH, auf, dem neuen Verfassungsartikel zur medizi-
nischen Grundversorgung am 18. Mai 2014 zuzustimmen.

Dr. med. Jiirg Schlup, Président der FMH

Wo der besseren Lesbarkeit halber die mannliche Form verwendet
ist, sind Frauen selbstverstandlich ebenfalls gemeint.
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