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Dr. med. Monika Reber, mfe Vorstandsmitglied & Hausarztin

WIG-Herbstanlass 2023, Dienstag, 7. November 2023, Winterthur
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Hunderte Zurcher Kinder und deren Eltern
stehen ohne Kinderarzt da

In Oerlikon suchen zwei Kinderarzte ewig und vergeblich nach einer Nachfolge fur ihre Praxis. Im Sommer
2023 mussen sie nun nach 25 Jahren Betrieb endgliltig schliessen. Eltern sind verzweifelt: «Wir finden keine

neue Praxis.»

o Darum findet Hausarzt
«Kein Kinderarzt kimmert sich um MarcMiiller[Gﬁl keinen

meinen einjahrigen Sohn»

Die zweifache Mutter J.K. sucht seit Monaten einen neuen NaCthIger

Kinderarzt. Doch niemand hat Kapazitat. Padiatrie Schweiz

ruft Betroffene auf, beim BAG Druck zu machen. Seit zwanzig Jahren spricht man vom Arztemangel - trotzdem nimmt er kein

Ende. Nun macht die Pandemie die Folgen sichtbar. Wir wollten wissen, was
los ist. Und machten Hausbesuche: bei einem alteren Hausarzt in
Grindelwald BE und einem Berufsaussteiger in St. Gallen.

Berner Hausarzt findet 18 Monate
keinen Nachfolger - Praxis zu

Trotz 1,5 Jahren Suche findet ein Hausarzt in Bern keinen Nachfolger, die Praxis
Haus- und Kinderarzte Schweiz . - . . . .
I I I e Médecins de famille et de 'enfonce Sui - SChliesst. Der Hausarzte-Mangel wird in den nachsten Jahren noch prekarer.
Medici ¢

Jmig';\iu e dell'infanzia Svizz_




Anzahl Grundversorger_innen pro 1000 Einwohner.
Differenz von 2020 zu 2025.
Szenario ohne Zuwachs aus dem In- und Ausland.

Verlust 2020 bis 2025

-0.07

<0.1
0.1-0.19
i @® 020.29
s @® 03039

-0.14
@ o4
-0.18
WORKFORCE = I - -0.19

NOTFALL
ZENTRUM

5 STUDIE ™

‘011\5

2020 2025

Lesebeispiel: Bearn-Mittelland 072 0.54
Im Berner Mittelland Biel/Bienne 059 0.44
arbeiten 2020

E tal 0.81 0.67
0.72 Grundversor- mn-*len < - :
ger_innen vollzeit- Frutigen-Miedersimmental 059 0.43
tatig pro 1000 Interlaken-Oberhasli 0.91 0.58
Einwohner. Diese Jura bernois 0.68 0.61
Workforce nimmt bis Oberaargau 0.75 0.48
2025 um Q.18 ab =

b tal- 067 0.

auf 0.54 pro 1000 Obersimmental-Saanen & 17

Seeland 0.81 0.55

Haus- und Kinderdrzte Schweiz Einwahner,
Médecins de famille et de I'enfance Suisse Thun 093 0.74
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100%

100 %

90%
809
& Szenario «optimistisch»: 50% der
P Medizinstudentinnen missen sich fiir
70% die Hausarztmedizin entscheiden,
damit die Grundversorgung ab 2040
60% sichergestellt ist.
50%
40% — @ o
o < 5 0 O
20% Szenario «realistisch»: Wenn sich wie
bisher rund 20% der Medizinstudentinnen
10% fiir die Hausarztmedizin entscheiden, ist
die Grundversorgung ab 2025 nur knapp
0% zur Hélfte gesichert.
&) N N O 2] © )
N 4% 4% %) %) W
> W > > e > Dy

Haus- und Kinderarzte Schweiz
Médecins de famille et de I'enfance Suisse
Medici di famiglia e dell'infanzia Svizzera



2022

Zahlen | Fakten
Fachrichtungen i
er H tdicht a
Auslandabhangigkeit .
grosse Auslandabhangigkei
FMH-Arztestatistik 2022 Die Schweiz muss mehr Arztinnen und Arzte ausbilden, wenn sie nicht Vg Vesme
weiter vom Ausland abhingig sein will. Das zeigt die Statistik. Was sie auch zeigt: Die Medizinerinnen
und Mediziner werden élter und arbeiten zunehmend in Teilzeit. Problematisch ist, dass es zu wenige “ELEC;';“
Hausirztinnen und Hausirzte gibt.
L Usterreich
1219 941
Stefanie Hostettler*, Esther Kraft®
* Or. 5¢. ETH Zirich, Abtedung Daten, Desmographie und Cualitat DD FMH, = Be. rer. oac., Leiterin Abtedung Daten, Demographie und Cualitat OO0 FMH —
1483 o
Verteilung Hausarztinnen, Kin o ‘11?3
—— 3%  gr==),
S —— e | b
T P |
T | 11
T
1 I
. E I

2,4 %

104 %




Abbildung 9: Eidgendssische und auslandische Weiterbildungstitel nach Diplomherkunft seit 2011
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Cuelle: Medizinalberuferegister BAG
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Grafik 18

Beobachtete Auswirkungen von verlangerten Wartezeiten - Akutsomatik

5ie haben angegeben, dass die verlangerten Wartezeiten lhrer Meinung nach negative Auswirkungen auf den

Heilungserfolg Ihrer Patientinnen und Patienten haben. Welche der folgenden Auswirkungen haben Sie schon wie haufig
beobachtet?

in % Arztinnen und Arzte Akutsomatik, die negativen Auswirkungen von langeren Wartezeiten klar/teilweise/nur in ganz
wenigen Fallen erkennen

B schon oft beobachtet ab und zu beobachtet [l noch nie beobachtet M keine Angabe [lfiir meine Arbeitssituation nicht
beurteilbar

Verlingerung der Zeit bis zur Genesung I (4 6 |

Vollstandige Genesung nicht mehr maglich, Z':I-i

: P! 40 '
Lebenserwartung jedoch unverandert = . =

Verkurzung der Lebenserwartung . 19 53 8 17

© gfs.bern, Befragung zum arztlichen Arbeitsumfeld im Auftrag der FMH, Mai/uni 2023 (n=150)
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Rolle der Grundversorger

Behandlungen UND

weiterfiihrende
Untersuchungen
durch den Hausarzt
Behandlungen durch 20-25% SELBER
den Hausarzt (1)
OHNE Uberweisung
oder weiterfiihrende
Untersuchung

Uberweisung zum
Spezialisten / Spital

Quellen: Obsan Bulletin 2016/11
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Haus- und Kinderarzte Schweiz
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Es kann nicht sein, dass die
Verkauferin dem Teilzeitarzt
das Studium bezahlt

u
Mzugehen yng diese
zu.nutzen, um sich

Welterzuen twickeln




Grundversorgerkonzept

Grundversorgerkonzept mfe

Breit und
facettenreich

Qualitativ
hechstehend

Attralktiv und
geschatzt

Praventiv und

{ | Verlasslich und
wirlkungsvoll

\ kontinuierlich

Vernetzt und
engagiert

Interprofessionell
und verantwortlich

Unterstitzt  Unabhéngig und
und honoriert selbstbestimmt
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Patient Centered Care

Effektive Behandlung
von vertrauenswirdigem
Fachpersonal

Schneller Zugang
zu zuverlassiger
Gesundheitsversorgung

Klare, verstandliche
Informationen und
Unterstdtzung fiir die
Selbstversorgung

Einbeziehung
der Familie
und Freunde

Emotionale Unterstiitzung,
Empathie und

mfe

Haus- und
Kinderarztbasierte
Grundversorgung/
Kontinuitat der M a n aged Ca re
Behandlung und geregelte
Uberleitsysteme q

ﬂ Art 117a
—5' Bundesverfassung

Beteiligung an
Entscheidungen und
Respek fiir Praferenzen

Physisches Wohlbefinden
und eine saubere wie
sichere Umgebung

BQS Institut fur Qualitat & Patientensicherheit, Deutschland



Evidence Based Practice

Externe Interne
Evidenz QI Evidenz

. bildung
Studien Expertise

Patienten-
perspektive,

Therapieziele

«If you focus on quality, you
will reduce costs, if you focus
on costs, you will reduce
guality.»

Prof. Dr. Jérg F. Debatin ehem. Arztliche Direktor
des Universitatsklinikums Hamburg-Eppendorf



Continuity in general practice

1
0.9

Notfallkonsultationen, 08 | | L 1 B
Hospitalisationen und 0.7 — I e o e 1 1 B
Mortalitat nehmen 0.6 un : S B
um 25-30% ab bei g 05 L 1 B 1 1 B | 1 B
einer kontinuierlichen 0. — AN : 1 1 B a1 1
Betreuung uber 0.3 .. 1 | |
15Jahre 0.2 |

0

Use of O0OH services Acute hospital admission Mortality

B 1year M 2-3years | 4-5years 6-10years | 11-15years M >15years

Continuity in general practice as predictor of mortality, acute hospitalisation, and use of out-of-hours care: a
m fe e e e ot o registry-based observational study in Norway; British Journal of General Practice, February 2022
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Probleme in der aktuellen Versorgung

* Return on Investment: Prioritaten richtig gesetzt?

* Fokus Spitaler ohne Koordination

* Fokus Hochtechnologie

* Fokus Pharma auf Spezialitaten

* Fehlende Investition in Grundversorgung

* Fehlverteilung durch falsche Anreize

Es wird falsch investiert!

Haus- und Kinderarzte Schweiz
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Losung fur die Zukunft = investieren am richtigen Ort

* Erhohung inlandische Studienplatze
* Weniger administrative Aufgaben (Fihrung, eHealth)

e Zeitgemasse Tarif- und Finanzierungssysteme (TARDOC, EFAS)
mit Einbezug der Digitalisierung und Interprofessionalitat

e Steuerung der Weiterbildung

* Weiterentwicklung der Kompetenzen der Gesundheitsberufe
gemass den Bedurfnissen der Bevdlkerung

Haus- und Kinderarzte Schweiz
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