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Die Hausarzte missen gegenuber den Spezialisten gestarkt werden

Am 1. April streiken die Hauséarzte. Vor dem Bundeshaus wollen sie sich fiir eine Star-
kung der Grundversorgung einsetzen. Beklagt wird, dass namentlich Landérzte keine
Nachfolger fanden und dass in den Randregionen die arztliche Versorgung gefahrdet
sei. Die Senkung des Taxpunktwerts fiir Laboranalysen hat das Fass offenbar zum
Uberlaufen gebracht. Die Krankenversicherer sind sich der Problematik durchaus be-
wusst und haben fir die Situation der Grundversorger Verstandnis.

Allerdings: Die Arztedichte nimmt nach wie vor zu, und auch die Grundversorger haben in den
letzten Jahren von diesem Trend profitiert. Es liegt somit nicht ein Mengenproblem, sondern
ein Verteilungsproblem vor: Einerseits ist es offenbar zu wenig attraktiv fir einen Jungarzt, in
einer Randregion oder einer landlichen Gegend eine Praxis zu Gbernehmen, andererseits sind
die Berufe der Spezialisten fir Neueinsteiger sowohl finanziell wie prestigemassig weit attrak-
tiver als der klassische Hausarztberuf.

Managed Care-Modelle miissen geférdert werden

Es macht keinen Sinn, dass die Bedingungen fir Spezialisten weiterhin deutlich attraktiver
bleiben als fur die Grundversorger. Denn bei den Spezialisten herrschen Uberkapazitaten, die
nicht weiter ausgebaut werden dirfen. Zudem ist die Hausarztmedizin umfassender und dabei
auch noch kostengunstiger. Es ist weder aus Kosten- noch aus Qualitatsperspektive sinnvoll,
wenn Uberzahlige Spezialisten die Grundversorger auf ihrem eigenen Terrain konkurrenzieren.

Die Krankenversicherer unterstiitzen deshalb seit Jahren die Grundversorger, indem sie Haus-
arztsysteme und HMOs aufgebaut haben und neue alternative Versicherungsmodelle auf den
Markt gebracht haben. Erinnert sei beispielsweise an die telefonischen Beratungsdienste, die
eine dusserst hohe Kundenakzeptanz finden.

Die Managed Care-Modelle gehen vom Grundgedanken aus, dass die erste Anlaufstelle eines
Patienten die Grundversorger sein sollen. Letztlich sorgt der Grundversorger als Gatekeeper
daflr, dass der Patient oder die Patientin genau jene Medizin erhélt, welche flr das entspre-
chende Krankheitsbild die beste Behandlung verspricht. Dazu ist es aber notwendig, dass es
genigend Grundversorger und gentgend Arzte gibt, die bereit sind, sich in solchen Modellen
zu engagieren — so z.B. auch in Gruppenpraxen. Verschiedene Umstande, wozu auch der
heutige Vertragszwang und die nur einjahrige Vertragsdauer bei Managed Care-Modellen und
Wabhlfranchisen gehéren, verhindern dies zur Zeit.
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Die Vertragsfreiheit wertet die Grundversorger auf

Die Grundversicherung muss heute die Kosten aller Arzte einfach decken, ohne dass dartber
diskutiert werden kann, ob ein &rztliches Angebot an einem bestimmten Ort Gberhaupt not-
wendig ist. Paradoxerweise nimmt die Arztedichte vor allem in den Uberversorgten stadtischen
Gebieten und in der Agglomeration zu. Es braucht deshalb die Vertragsfreiheit: Dann kénnen
die Versicherer mit den Arzten individuell Gber das Angebot und die Preise verhandeln. Dies
wirde auch den Hausérzten dienen, deren berechtigten Anspriichen besser entsprochen wer-
den kénnte.

Auskunft erteilt:

Peter Marbet

Leiter Abt. Politik und Kommunikation
Tel. 032 625 42 57

E-Mail: peter.marbet@santesuisse.ch

In der Beilage zu dieser Medienmitteilung finden Sie einen Leitartikel ,,Pladoyer fir die
Grundversorgung®, der in der nachsten Ausgabe von infosantésuisse, dem Magazin der
Schweizer Krankenversicherer, erscheinen wird.

Diese Medienmitteilung und den Leitartikel kbnnen Sie im Internet abrufen unter:
www.santesuisse.ch.
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