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Wer das Ziel kennt ...

Christoph Bosshard

Dr. med., Vizeprasident der FMH, Departementsverantwortlicher Daten, Demographie und Qualitat

«Wer das Ziel kennt, kann entscheiden, wer entscheidet,
findet Ruhe, wer Ruhe findet, ist sicher, wer sicher ist,
kann iiberlegen, wer tiberlegt, kann verbessern», lehrte
uns Konfuzius bereits vor 2500 Jahren. Schon und gut,
aber kennen wir das Ziel? Oder: die Ziele? Sind wir uns
dariiber einig? Welche Wege stehen zur Verfiigung?
Wie steht es um die Beschaffenheit des Terrains? Ver-
fligen wir tiber die notwendigen verldsslichen Naviga-
tionsinstrumente? Eine ganze Reihe von Fragen stehen
im Raum, welche der Beantwortung harren. Viele
dieser Fragen haben wir im Rahmen unserer Dialog-
gruppe Versorgungsforschung zusammen mit

bildung bis hin zur Auswertung und Interpretation.
Als kleines Beispiel sei hier folgende Studie angefiigt,
deren Resultat zu einer gewissen Konsternation ge-
fihrt hat: Die Studie untersuchte die Mortalitat bei
akutem Koronarsyndrom in Abhdngigkeit zur Distanz
zur nichsten Notfallstation. Eine unerwartet schwache
bis keine Korrelation wurde festgestellt. Was jetzt? Brau-
chen wir somit keine Notfallstationen mehr? Kann man
geradeso gut oder noch besser zu Hause sterben? Oder
hat das Problem allenfalls bereits bei der Fragestellung
angefangen? symptoms-to-balloon time, heisst das Stich-
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Priaventivmedizin (ISPM) der Universitdat Bern, be-
sprochen. Obschon diese Fragen unbestritten eine

zentrale Bedeutung haben, fehlen bei etwa zwei

Dritteln sowohl die notwendigen Daten wie auch die
taugliche Methodik zur Beantwortung. Es ist ja nicht
so, dass wir in Datenarmut leben wiirden. Zum Teil
mangelt es jedoch an der fiir die Fragestellung geeigne-
ten Primdrdaten-Qualitdt sowie auch an der Daten-
struktur. Des Weiteren miissen wir uns beziiglich Me-
thodik noch weiterentwickeln. Der Bundesrat hat
seine gesundheitspolitische Strategie 2020-2030 in die
Vernehmlassung geschickt. Darin enthalten sind klare

Alleinige Korrelationsbilder sind keine
ausreichende Grundlage fiir eine Kausalitats-
diskussion.

Bediirfnisse und auch Forderungen beziiglich Digita-
lisierung und Datennutzung. Wir als Akteure des
Schweizer Gesundheitswesens miissen hier zusam-
menarbeiten und das Fachwissen der FMH-Organisati-
onen einfliessen lassen. Ansonsten riskieren wir, dass
auf allen Ebenen Fehler in Kauf genommen werden
und sich dann fortpflanzen, begonnen bei der Primar-
daten-Qualitat tiber die Datenstruktur, die Variablen-
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wort! Nicht die Ndhe zur nachsten Notfallstation, son-
dern die Dauer bis zur Versorgung in einem Herzkathe-
terlabor ware wohl die sinnbildendere Frage gewesen.
Alleinige Korrelationsbilder sind keine ausreichende
Grundlage fiir eine Kausalitatsdiskussion. Es geht also
nicht darum, moglichst viele Fragen mit moglichst
vielen Daten zu beantworten. Vielmehr sollten die rich-
tigen Fragen im richtigen Kontext mit den dafiir richti-
gen Daten und Variablen bearbeitet werden.

Auch im medizinischen Alltag setzt sich die Arzte-
schaft dafiir ein, das Richtige richtig zu tun. So gilt es
auch in anderen Bereichen, nicht das Falsche richtig zu
tun. Fehler zu Beginn dieses Prozesses sind fast nicht
mehr zu korrigieren. Am Ende geht es auch um Inter-
pretationen, Schlussfolgerungen und Entscheide. Die
dafiir gemass Gesetz zustindigen Instanzen brauchen
hier die breite Zusammenarbeit und Unterstiitzung
auch unserer Organisationen. Die FMH und die Dialog-
gruppe Versorgungsforschung werden sich voller Enga-
gement dafiir einsetzen, hier einen wichtigen Beitrag
zu leisten. Also: Ein Ziel haben wir ja schon! Packen wir
es gemeinsam an!
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