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Die universitdren Institute fiir Hausarztmedizin sind die
akademische Heimat der Hausarztinnen und Hausarzte,
die sich in Lehre und Forschung engagieren. Sie stellen
mit ihrer Infrastruktur das Riickgrat und die Kontinuitét
sicher, die fiir eine starke Position in Klinik, Lehre und
Forschung zentral ist.

Die Institute fiir Hausarztmedizin zeichnen sich aus
durch ihre Aktivitaten zur Férderung und Starkung der
Akademisierung der Hausarztmedizin mit den un-
trennbaren Gebieten der Klinik, Forschung und Lehre:

Die klinische Tatigkeit

Die Aufgabe der Institute ist es, eine hohe Qualitdt in der
klinischen Tatigkeit der Hausarztmedizin zu gewahrleis-
ten. In diesem Sinne erarbeiten die Institute fiir Haus-
arztmedizin Richtlinien fiir eine evidenzbasierte und
effiziente Hausarztmedizin, die der spezifischen Popula-
tion in der Grundversorgung entspricht. Eine klinische
Tatigkeit der akademisch tdtigen Hausdrztinnen und
Hausérzte stellt die Regel dar. Die klinische Tatigkeit ge-
wahrleistet die Verbindung zum Patienten und zur Basis
in der Hausarztmedizin.

Die Forschung

Die Forschungstatigkeit an den Instituten fiir Hausarzt-
medizin ist von grosser Bedeutung. Die akademischen
Hausédrztinnen und Hausdrzte forschen auf interna-
tionalem Niveau und verschaffen dem Fach damit die
Anerkennung in der Fakultdt. Das Ziel hausarztlicher
Forschung ist die Verbesserung der Versorgung von
Patientinnen und Patienten in der Hausarztpraxis, sie
dient dariiber hinaus auch als Basis fir die Lehre. Die
Infrastruktur sichert einen niederschwelligen Zugang
zu methodischen Kompetenzen z.B. in Statistik oder
Epidemiologie. Dies sichert einerseits die Konstanz bei
Projekten und die Vermittlung von Methodenkompe-
tenz an die forschenden Hausdrztinnen und Hausérzten.
Die hausarztliche Forschung strebt eine enge Zusam-
menarbeit unter den Instituten fiir Hausarztmedizin
und mit verschiedenen weiteren Fachdisziplinen an.

Die Lehre
Die Lehre in der Hausarztmedizin bewegt sich inhaltlich
wie didaktisch im Bereich der am besten verfligbaren

Evidenz. Die Institute fiir Hausarztmedizin setzen sich
dafiir ein, dass die Didaktik in den Vorlesungen, Semina-
ren und insbesondere im Einzeltutoriat in der Hausarzt-
praxis den Qualitédtskriterien der medizinischen Lehre
entspricht. Dem Kontakt mit dem Patienten kommt eine
zentrale Bedeutung zu. Mit der didaktischen Forschung
in der Lehre foérdern die Institute fiir Hausarztmedizin
eine bedeutende Entwicklung der Lehrkompetenzen in
ihrem Gebiet.

In der Lehre titige Hausdrztinnen und Hausérzte sollen
in die Gestaltung des Curriculums einbezogen werden,
um hausdrztliche Lehrveranstaltungen in den einzelnen
Lerneinheiten angemessen zu berticksichtigen.

Karriereférderung

Kiinftige akademische Hausdrztinnen und Hausdrzte
sollen bei den Assistentinnen und Assistenten in der Wei-
terbildung zur Allgemeinen Inneren Medizin (zum Bei-
spiel wihrend der Weiterbildung in Universitdtskliniken)
rekrutiert werden. Thnen soll der Weg einer Habilitation
aufgezeigt werden; eine Beteiligung in allen drei Berei-
chen (Klinik, Forschung und Lehre) mit unterschied-
lichen Schwerpunkten ist anzustreben.

Weiter- und Fortbildung

Die Institute fiir Hausarztmedizin nehmen in der Weiter-
und Fortbildung eine wichtige Rolle ein. In der Weiter-
bildung beteiligen sie sich an der Koordination und
Qualitatssicherung von Praxisassistenzprogrammen
und Rotationsstellen/Curricula. In der Fortbildung publi-
zieren sie auf der Basis der eigenen Forschung und ver-
fligbaren Literatur Stellungnahmen und Guidelines fiir
die tagliche Versorgung der Patienten. Bei Fortbildungs-
veranstaltungen nehmen sie eine fithrende Position ein,
um diese Richtlinien, die eigenen hausarztlichen Fort-
bildungsinhalte und insbesondere auch Ergebnisse haus-
arztlicher Forschungstdtigkeit an die Schweizer Haus-
arzte zu vermitteln.
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