Hausdirzte stéirken

Die Aufwertung der Praxislabors verbessert die
Gesundheitsversorgung nicht. Von Hans H. Siegrist

Die medizinische Grundversorgung stirken und die Haus-
arztmedizin fordern — das will der direkte Gegenvorschlag zur
Hausarzt-Initiative. Bundesrat Alain Berset fiihrt zurzeit den
Abstimmungskampf zum direkten Gegenvorschlag zur Haus-
arzt-Initiative, tiber den am 18. Mai abgestimmt wird. Mit die-
sem Gegenvorschlag wie auch mit anderen Massnahmen wie
dem «Masterplan Hausarztmedizin und medizinische Grund-
versorgung» will Gesundheitsminister Berset unter anderem
eine angemessene Abgeltung der Leistungen der Hausarzt-
medizin erreichen.

Der Verband der medizinischen Laboratorien (FAMH)
unterstiitzt die Anliegen der Hausérzte, so auch den Wunsch
nach besserer Honorierung. Die Hausarztmedizin ist ein wich-
tiger Grundpfeiler unserer medizinischen Versorgung. Die
Hausérzte sollen fiir ihr Kerngeschift, die drztliche Leistung
und Beratung, addquat abgegolten werden. Mit der Tarmed-
Revision beschreitet darum der Bund den richtigen Weg. Die
zusitzliche Moglichkeit aber, dass die Hausérzte ihr Einkom-
men selber mittels mehr Analysen im Praxislabor aufbessern
sollen, fiihrt auf den Holzweg. Die Schweiz ist eines der weni-
gen Lénder, in denen dies tiberhaupt moglich ist: Das Prinzip,
dass die Arzteschaft keine Nebengeschifte betreiben soll, ist
OECD-weit verankert. Der Interessenkonflikt ist offensicht-
lich. Die FAMH stellt sich entschieden gegen diesen Weg —
auch wenn er fiir Bundesrat Berset politisch opportun erschei-
nen mag. Dies aus zwei Griinden: Erstens gefdhrden diese Zu-
satzverdienstmoglichkeiten die qualitative medizinische Ver-
sorgung der Schweiz, und zweitens verteuern sie unser Ge-
sundheitswesen unnotig.

In medizinischen Laboratorien werden Proben von
Patienten — wie Blut oder Urin — in grossen Mengen und mit
modernster Technik analysiert. Diese Laboratorien erhalten
die Proben und den Auftrag zur Analyse von einem Arzt
oder Spital. Sie konnen damit nicht selber bestimmen, wie
viele Analysen sie durchfiihren und vergiiten konnen. Somit
ist das Vieraugenprinzip garantiert. Es werden nur die-
jenigen Analysen durchgefiihrt, die vom Arzt verordnet sind
und aufschlussreiche Resultate liefern. Das Praxislabor da-
gegen befindet sich in der Praxis des Arztes. Es dient dem
Arzt dazu, rasche Notfallanalysen durchzufiihren. Diese
Analysen sind ohne Frage medizinisch sinnvoll und miissen
kostendeckend vergiitet werden. Allerdings beschrianken
sich diese notwendigen Analysen auf einige wenige Parame-
ter, dies nur schon aus Qualitdtsgriinden. Nun aber sollen
Hausidrzte im Praxislabor eine ganze Reihe zuséatzlicher
Analysen durchfithren — zu erhohten Tarifen. Dadurch for-
dert Bundesrat Berset die Arzte auf, im Praxislabor mit
mengenmaéssig mehr durchgefiihrten, medizinisch nicht not-
wendigen Analysen zusétzlichen Umsatz zu generieren. Aus
medizinischer Sicht ist es weder notwendig noch sinnvoll, die
Tarife fiir das Praxislabor zu erhohen. Die nachweisbare Dis-
krepanz der Qualitdt gleicher Analysen im Praxis- und
Auftragslabor spricht sogar deutlich dagegen. Es liegt auf
der Hand, dass grossere Volumina bzw. Serienldngen im
medizinischen Auftragslabor die Qualitit steigern. Die Ana-
lysen von Auftragslabors liefern schnelle, zuverlédssige und
genaue Resultate. Auftragslabors sind in der Lage, sich stets
mit den besten Technologien auszuriisten, welche korrekte
und préazise Resultate liefern. Zudem verfiigt das Personal
der Auftragslabors iiber einen sehr hohen Spezialisie-
rungsgrad. Nirgendwo sonst im Schweizer Gesundheits-
system ist so viel Know-how iiber Analyseprozesse vorhan-
den wie in Auftragslabors.

In unserem sehr teuren Gesundheitswesen miissen bei
Reformen priméir medizinische und nicht politische Uber-
legungen Gewicht haben. Eine bessere Vergiitung der Leis-
tung der Grundversorger sollte daher allein iiber eine Tar-
med-Totalrevision herbeigefiihrt werden, wie sie Bundesrat
Alain Berset im Masterplan «Hausarztmedizin und medizini-
sche Grundversorgung» vorsieht. Die Hausédrzte miissen
unterstiitzt werden, indem sie ihre Kernkompetenz — édrztliche
Leistung und Beratung — addquat abgegolten erhalten.

Die FAMH unterstiitzt mit voller Kraft die Forderung der
Hausérzte iiber eine bessere Abgeltung ihrer Kernkompe-
tenz. Das Laborgeschift soll sich in der Praxis aber auf die
notwendige und sinnvolle Sofortdiagnostik beschranken. Was
dariiber hinausgeht, setzt falsche Anreize, verteuert das Ge-
sundheitswesen und tragt nichts zur Qualitit in der Grundver-
sorgung bei — im Gegenteil.
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