Aktuelles aus dem Generalsekretariat

«Nur der Betroffene kann uns
beauftragen»

ReMed, das Unterstiitzungsnetzwerk fiir Arz-
tinnen und Arzte, hat einen neuen Pro-
grammleiter. Anfang Juli hat Michael Pelten-
burg, Mitbegriinder und treibende Kraft bei
ReMed, seine Aufgaben an Peter Christen
weitergereicht. Im Interview skizzieren sie die
wichtigsten Griinde fiir die erfolgreiche Ar-
beit des Programms, das im Jahr 2006
lanciert wurde.

Michael Peltenburg, ReMed hat sich seit seiner Griindung
vor acht Jahren etabliert und wird rege genutzt. Was haben
Sie und der Leitungsausschuss des Programms richtig ge-
macht?

Michael Peltenburg: Dank der hervorragenden Zu-
sammenarbeit im drztlichen Leitungsausschuss und
mit der FMH konnten wir das Beratungsangebot nach
Schweizer Bediirfnissen massschneidern. Wir fokus-
sierten von Beginn an auf Kriseninterventionen und
berticksichtigten alle Regionen mit ihren Eigenhei-
ten. Dabei hielt und hilt sich die FMH, das Arztge-
heimnis respektierend, konsequent aus der Bera-
tungstatigkeit heraus. Wir haben auch schnell ge-
merkt, dass nur der Betroffene uns einen Auftrag
geben kann und die Verantwortung bei ihm liegt, das
Angebot anzunehmen oder zuriickzuweisen. Oder die
Ergebnisse der Zusammenarbeit Dritten (Zulassungs-
behorden usw.) zugdnglich zu machen.

Peter Christen, am 1. Juli haben Sie die Programmleitung
von ReMed iibernommen. Was hat Sie zu diesem Engage-
ment motiviert?

Peter Christen: Die rasanten Veranderungen im
Gesundheitswesen, der wachsende wirtschaftliche
Druck auf Spitédler und Praxen, die Sorge um eine ge-
ordnete Ubergabe unserer Praxen an junge Kollegin-
nen und Kollegen oder die Doppelbelastung junger
Miitter zehrt an den Kréften von uns Arzten. In die-
sem Spannungsfeld nahm ich ReMed als eine unab-
hingige, von Arzten angebotene Anlaufstelle in per-
sonlichen Krisen wahr. Als mich der Leitungsaus-
schuss als Kandidat fiir die Leitung anfragte, freute
und ehrte mich das. In der mittlerweile halbjdhrigen
Mitarbeit im Leitungsausschuss ist mein Respekt vor
der kompetenten, engagierten Arbeit dieser Pioniere
zunehmend gewachsen. Ich hoffe, dass ich hier mei-
nen kreativen Input geben kann und meine eigene
Work-Life-Balance im Auge behalte.

Wenn Sie sich selbst in einer Krise befinden, warum
wiirden Sie sich an ReMed wenden?

Christen: Berufliche und private Veranderungen
sind besonders kritische Phasen in unserem Leben.
Ich selber habe eine solche private Krise vor einigen
Jahren erlebt. Ich hatte das Gliick, dass Freunde
und gute Kollegen mich unterstiitzten. Fir viele
Kollegen ist aber eine unabhingige, vertrauliche
Anlaufstelle wichtig. ReMed verstehe ich als Bera-
tung von Arzten fiir Arzte, das Netz fiir den Fall,
dass alle Stricke reissen!

Wie lautet Ihre Vision fiir «ReMed in 10 Jahren»?
Peltenburg: Jede Arztin, jeder Arzt kennt ReMed
und weiss, dass er/sie sich jederzeit ohne Angst an
ReMed wenden kann. Das Thema «Arzt und Gesund-
heit» ist kein Tabu mehr und die Spitdler sorgen pro-
aktiv fiir das psychosoziale Wohlergehen des Nach-
wuchses wie der langjdhrigen Mitarbeiter. Ein statio-
nédres ReMed-Angebot mit einem erfahrenen Team,
ein «Arzteschlupf», besteht fiir die Betroffenen und
ihre Angehorigen.

Christen: Dem Praventionsaspekt mochte ich
noch mehr Gewicht beimessen. ReMed berit ja
nicht nur, sondern betreibt auch aktive Praventi-
onsarbeit mit Angeboten fiir interaktives Theater
(www.theater-knotenpunkt.ch) und mit Publikatio-

ReMed ist fiir Sie da

Bendtigen Sie Unterstiitzung in einer person-
lichen oder beruflichen Krise? Oder eine Arztin,
ein Arzt aus lhrem Umfeld? Wenden Sie sich an
ReMed. Das Beraterteam meldet sich innerhalb
von 72 Stunden bei lhnen. Sie erreichen ReMed
per E-Mail an help@swiss-remed.ch oder iiber

Hausérzte mit grosser Erfahrung in somato-psycho-sozialer Medizin und viel Herzblut fir
ReMed: der ehemalige Programmleiter des Unterstiitzungsnetzwerks fiir Arztinnen und Arzte,
Dr. med. Michael Peltenburg (rechts), und sein Nachfolger Dr. med. Peter Christen.

die 24-Stunden-Hotline 0800 0 73633. Weitere In-
formationen finden Sie auf www.swiss-remed.ch
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nen wie den Fallgeschichten in der Schweizeri-
schen Arztezeitung. ReMed soll in der Privention
fiir Arzte auch in weiteren Institutionen Fuss fassen.
Die Offentlichkeitsarbeit mochte ich zudem ziel-
gruppenspezifisch weiterfithren: Das Angebot rich-
tet sich auch an Spitaldrzte und sich neu in der
Schweiz niederlassende Kollegen. Unser Angebot
soll regional angepasst allen Interessierten noch
besser zugdnglich werden.

Was wiinscht der gewesene dem frischgebackenen ReMed-
Programmleiter fiir seine neue Tiitigkeit?

Peltenburg: Freude an der Aufgabe sowie Kolle-
ginnen und Kollegen, die einen aktiven, kreativen
und realistischen Leitungsausschuss bilden. Und
die Achtsamkeit, fiir sich, fiir ReMed und fiir die be-
troffenen Kolleginnen und Kollegen Wege zu erken-
nen, die unterstiitzen und Krdnkungen heilen
lassen.

Abteilung Daten, Demographie und Qualitit DDQ

Kommunikation Arzt—Patient

Kurz und {ibersichtlich zeigt die elektronische Bro-
schiire «<Kommunikation zwischen Arztin und Patien-
tin» auf, worauf im Umgang mit medizinischen Zwi-
schenfillen zu achten ist: Eine offene und konstruk-
tive Kommunikation vor, wahrend und nach der

Kommunikation zwischen
Arztin und Patientin

Empfehlung bei medizinischen Zwischenfallen

Besonders bei medizinischen Zwischenfallen ist eine offene
Kommunikation fiir den Patienten essentiell — und schafft
Vertrauen.
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Behandlung ist fiir den Patienten und die Patienten-
sicherheit wichtig und vertrauensbildend. Dies gilt
insbesondere auch nach einem Zwischenfall: Beant-
wortet der Arzt die Fragen des Patienten umgehend,
ehrlich und mitfithlend, konnen Patienten besser mit
der Situation umgehen. Die Empfehlungen u.a. der
FMH, fmCh und SGIM sowie des VSAO und des Dach-
verbandes Schweizerischer Patientenstellen stehen auf
Deutsch und Franzosisch zur Verfiigung auf fmh.ch
— Services — Recht.

Abteilung Rechtsdienst

Die TARMED-Revision verstehen lernen

Wie funktioniert der TARMED und was bedeutet es,
ihn zu revidieren? Der Herausforderung, dies zu ver-
stehen, hat sich Christian Oeschger gestellt. Der Oko-
nom unterstiitzt seit bald einem Jahr als wissenschaft-
licher Mitarbeiter die Abteilung Ambulante Tarife
und Vertrdge Schweiz der FMH. Fir den FMH-Flash
schildert er seine bisherigen Erkenntnisse auf TAR-
MED-Terrain:

«Nach intensiven Einarbeitungsmonaten be-
haupte ich, die hinter dem TARMED steckenden
Kosten- und Berechnungsmodelle grosso modo er-
fasst zu haben. Dank meiner Mitarbeit in verschie-
denen Fachteams (Pathologie, Bildgebung und Kos-
tenmodelle) verstehe ich mittlerweile, welche Ziele
die Gesamtrevision der Tarifstruktur verfolgt. Dabei
geholfen haben mir auch die Simulationstools der
FMH, die wir - in Zusammenarbeit mit der Arzte-
kasse - im Rahmen der Revisionsarbeiten laufend
weiterentwickeln, in erster Linie aber mein Team in
Olten.

Was mich immer wieder fordert, sind die vielfalti-
gen Interessen und Revisionsanliegen der verschiede-
nen Anspruchsgruppen: Einerseits sind es die Revi-
sionspartner FMH, H+ und MTK, die bei kontroversen
Themen zum Konsens finden miissen. Andererseits
sind es aber auch die verschiedenen Arztegruppierun-
gen, die nicht immer einer Meinung sind. So funktio-
niert Politik - sage ich mir dann. Mir ist es sehr wich-
tig, alle Partner anzuhoren, ihre Ansichten und Be-
weggriinde zu verstehen und zu versuchen, fiir alle
eine gangbare Losung zu finden. Immer wenn dies ge-
lingt - und bedeute es auch nur einen kleinen Schritt
vorwarts -, schopfe ich daraus eine grosse Portion
neue Motivation.

Ich bin tiberzeugt, dass die FMH zusammen mit
ihren Partnern H+, MTK, den voraussichtlich bald
dazustossenden weiteren Tarifpartnern sowie den
verschiedenen involvierten Arzteorganisationen den
TARMED bis 2016 revidieren wird. Mit Freude erwarte
ich nun den Start der nachsten Fachteams, an denen
ich beteiligt sein werde: Neurologie, Herz- und Ge-
fasschirurgie sowie Haut- und Weichteile.»

Abteilung Ambulante Tarife und Vertrige Schweiz
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Die Seminare von FMH und H+ Bildung sind begehrt — melden Sie sich rasch an!

Seminarreihe Fiihrung
und Management

Verfiigen Sie iber die notwendigen Instrumente, um
TIhren Fachbereich oder Ihre Klinik erfolgreich zu fiih-
ren und im Wettbewerb optimal zu positionieren?
Vertieftes ©konomisches Wissen, Verhandlungs-
geschick und eine sichere Kommunikation werden
immer wichtiger. Motivierte Mitarbeiter sind fiir den
Erfolg ebenso zentral wie die gute Zusammenarbeit
mit den Zuweisern.

Damit Sie zur Bewdltigung Ihrer komplexen Auf-
gaben bestmoglich gertistet sind, bietet die FMH ge-
meinsam mit H+ Bildung eine neue Seminarreihe fiir
Arztinnen und Arzte an. In vier Blocken zu je zwei
Tagen vermitteln Thnen hochkardtige Dozierende
profundes Wissen zu folgenden Themen:

- Medizin und Okonomie (Block I

- Projekt- und Verdanderungsmanagement (Block II)
- eHealth und Zuweisermanagement (Block III)

- Kommunikation und Fithrung (Block IV)

Sie erhalten fiir die gesamte Seminarreihe 25 Credits,
das Maximum fiir erweiterte Fortbildungen. Fiir den
separat buchbaren Block «Medizin und Okonomie»
werden 14 Credits angerechnet. Detaillierte Informa-
tionen finden Sie unter www.fmh.ch — Stationdre
Tarife. Die Teilnehmerzahl ist begrenzt - sichern Sie
sich noch heute Ihren Platz.

Abteilung Tarife und
Gesundheitsékonomie Spitaldrzte
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eHealth muss den Patienten dienen

Im April 2014 haben acht nationale Berufsverbidnde
des Schweizer Gesundheitswesens die Interprofessio-
nelle Arbeitsgruppe Elektronisches Patientendossier
(IPAG EPD) gegriindet. Dies ist auch international
betrachtet ein einmaliger Schritt. Arzte, Pflege- und
Erndhrungsfachleute, Chiropraktoren, Ergotherapeu-
ten, Apotheker, Physiotherapeuten und Hebammen
wollen die Entwicklung des elektronischen Patienten-
dossiers fordern. Durch die Spezialisierung und die
zunehmende Komplexitdt in den Behandlungsablau-
fen wird die Kommunikation zwischen den einzelnen
Gesundheitsberufen immer bedeutsamer. Dafiir kon-
nen elektronische Werkzeuge wertvolle Dienste leis-
ten - vorausgesetzt, sie werden bediirfnisgerecht aus-
gestaltet. Diese Bediirfnisse und die Kenntnisse der
Arbeitsablaufe will die IPAG EPD beim elektronischen
Patientendossier einbringen. Dass dabei die Inhalte
im Mittelpunkt stehen, ist die Voraussetzung fiir das
auch hier anzustrebende Ideal «form follows func-
tion». Die IPAG EPD hat die Arbeit zu den beiden The-
men eAustrittsbericht und eMedikation aufgenom-
men - gemadss der Prioritdten von eHealth Suisse, mit
der sich die Arbeitsgruppe laufend abstimmt.

Abteilung Medizinische Informatik und eHealth

MARS — Aktuelles auf der Webseite

Das Bundesamt fiir Statistik BFS hat den gesetzlichen
Auftrag, ein Informationssystem zur ambulanten
Medizin der Schweiz aufzubauen und zu betreiben.
Die Arbeiten fungieren beim BFS unter dem Projekt-
namen «Aufbau der Statistiken der ambulanten Ge-
sundheitsversorgung als Beitrag fiir ein integrales
statistisches Gesundheitsinformationssystem», kurz
MARS (Modules Ambulatoires des Relevés sur la
Santé). Die FMH publiziert laufend die wichtigsten
und aktuellsten Informationen zu MARS auf ihrer
Webseite: www.fmh.ch — Politik & Themen — Arzte-
demographie — MARS. Bei Fragen gibt Ihnen die Ab-
teilung Daten, Demographie und Qualitat DDQ unter
ddg@fmbh.ch gerne Auskunft.

Abteilung Daten, Demographie und Qualitidt DDQ

Projektmanagement a fond

Eine der Kernaufgaben des Generalsekretariates liegt
in der operativen Umsetzung vielschichtiger inter-
disziplindrer Projekte. So betreut es etwa die Revi-
sion des TARMED, die Weiterentwicklung von Swiss-
DRG, nutzbringende eHealth-Anwendungen sowie
die medizinische Qualitatssicherung.

Inhaltlich wie auch hinsichtlich der personellen
und finanziellen Ressourcen werden solche Projekte
zunehmend komplexer. Um das Kader und die Mit-
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arbeitenden bestmoglich zu unterstiitzen, bietet das
Generalsekretariat eine Weiterbildung mit externen
Spezialisten an. In verschiedenen Workshops erfah-
ren die Teilnehmenden, was ein erfolgreiches Projekt-
management ausmacht, sie vervollstandigen ihr Wis-
sen und erweitern ihre Kompetenzen.

Mit diesem praxisorientierten Angebot stellen
wir sicher, dass unsere Mitarbeitenden bereichsiiber-
greifende Projekte optimal planen und realisieren
konnen. Ferner tragt die Weiterbildung dazu bei, Risi-
ken zu minimieren und anspruchsvolle Vorhaben zu
iiberzeugenden Resultaten zu fithren.

Abteilung Verwaltung und Finanzen

Ein neues Gesicht im ZS

Wir heissen Isabelle Schorer-Céaly herzlich willkom-
men! Seit dem 1. April verstdrkt sie das Team des
Zentralen Sekretariates. Die Bereichsassistentin ist
verantwortlich fiir die Organisation und Koordina-

Der neue Stand der FMH, der je nach Anlass gemeinsam ausstellenden Partnern ebenfalls
Prasentationsraum bietet.

tion der Arztekammer. Die in Frankreich aufgewach-
sene Mutter eines neunjahrigen Sohnes unterstiitzt
aber auch die Abteilungen eHealth und ICT in admi-
nistrativen Belangen. Sie bringt viel Erfahrung mit
im Verbandswesen: Wahrend fiinf Jahren arbeitete
sie fiir die Akademie der Naturwissenschaften und
die letzten 15 Jahre war sie im Generalsekretariat der
CVP tatig.

Abteilung Verwaltung und Finanzen

FMH, FMH Services und HIN
an der IFAS

Die FMH, die FMH Services und HIN heissen Sie gerne

vom 21. bis 24. Oktober 2014 an der Internationalen

Fachmesse fiir Arzt- und Spitalbedarf (IFAS) willkom-

men! Wir freuen uns, Sie am gemeinsamen Stand an

der Messe Ziirich auf der Galerie vor Halle 7 zu emp-

fangen. Im personlichen Kontakt mit Thnen gehen

wir gerne auf Ihre Anliegen und Bediirfnisse ein. Ler-

nen Sie unsere vielfaltigen Dienstleistungen in den Be-

reichen Weiterbildung, medizinische Publikationen,

sicherer Datenaustausch, Praxisgriindung, Praxisfiih-

rung, Praxistibergabe und Gruppenpraxis kennen!
Besuchen Sie unsere Workshops am Donnerstag,

dem 23. Oktober 2014, zu folgenden Themen:

- Fragen rund um die Krankengeschichte

- Vermogensaufbau fiir Arzte - welche Strategie soll
ich verfolgen?

- Gruppenpraxis - wirtschaftliche und andere Uber-
legungen

- Arztpraxis - Einzelunternehmung versus juristi-
sche Gesellschaft

- HIN - Datenaustausch an der Nahtstelle ambulan-
ter Bereich / stationdrer Bereich anhand konkre-
ter Anwendungsbeispiele

Wir freuen uns auf Ihre Anmeldung tiber www.fmh.ch
— Services — Fir die Mitglieder — IFAS 2014. Mit
unserer Teilnahmebestdtigung konnen Sie die IFAS
2014 kostenlos besuchen.

Dienstleistungen und Mitgliedschaft DLM
und FMH Services
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