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Leserbriefe

Auf dem besten Weg ... !

«PrimaryCare» ist ein gutes Blatt, und ich
lese es gerne. Doch langsam stosst mir
das unabléssige Geschreibe iiber die not-
wendige Akademisierung (welch gréssli-
ches Wort) der Hausarztmedizin (welch
Pleonasmus) sauer auf.

Als ich vor 50 Jahren durch Studium und
Staatsexamen zum Akademiker wurde,
war mir das ziemlich egal. Denn das (au-
todidaktische) Sich-auf-den-Weg-Machen
zu einem valablen Patientenbegleiter und
Hausarzt, vom Wissen zur sinnvollen An-
wendung, sah ich als eigentliche Leistung
an, die mich iber das rein «Akademi-
sche» erhob. Daraus nahrten sich ein ge-
wisser Stolz und ein gesundes Selbstver-
trauen.

Heute scheint das Pendel, noch angetrie-
ben durch unsere Standespolitpromoto-
ren, zuriickzuschlagen: Wir anticham-
brieren wieder vor den Dekanatsbiiros
und erhoffen uns von dort die Losung un-
serer Probleme. Wir setzen die Anerken-
nung durch die akademischen Ziehviter
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wieder vor das Abenteuer mit den Patien-
ten, und wir laufen immer mehr zu
AKA(Abkiirzung fiir «A.. KAefig»?)-
DEMOS, um kollektiv unser Selbstbe-
wusstsein zu stiarken.

«Akademisierung» ist zu einem miss-
brauchten Schlagwort geworden (weiss
heute iiberhaupt noch jemand, was Pla-
ton dariiber dachte?). «Akademisch»
wird oft mit Qualitdt gleichgesetzt. «Aka-
demisch» als Feigenblatt fiir mangelnde
eigenstdndige Forschung. «Akademisie-
rung» als Riickschritt weg von einer wert-
vollen individuellen patientenzentrierten
Medizin. So entpuppt sich der angeblich
beste Weg im nachhinein oft als Holzweg
oder fiihrt geradewegs in die Holle.
Deshalb scheint mir der Ratschlag, den
Gerhard Schilling der Helsana-Verant-
wortlichen Frau Geiser beziiglich der so-
genannten Pseudohausarztmodelle er-
teilt hat, auch fiir uns Hausérzte der rich-
tige zu sein: «Schuster bleib bei deinem
Leistenl»

Dr. med. August Wick, 3073 Giimligen

Prigagyo

Pro Hausarzt !
oder Pro TARMED?

Montag Morgen, 2. April 2007: Beim An-
dern des Leistungsblattes zufélligerweise
zur Notfallpauschale fiir Geburten ge-
klickt. Warum ist diese eigentlich hoher
als die Notfallpauschale fiir eine Reani-
mation und andere «normale» Notfdlle?
In den letzten Tagen waren wir Hausérzte
wiederum sehr oft in den Medien, ja
sogar im Tram und im IC an den Plakat-
wianden. Doch was helfen solche «Good-
will-Aktionen»? Gar nichts, TARMED
1.04 zeigt’s mit aller Deutlichkeit. So-
lange wir im Sammeltopf FMH bleiben,
ernten wir nur ein miides Lacheln von
allen besser abrechnenden Kollegen und
ein wohlwollendes Schulterklopfen von
santésuisse und Co. mit dem Verweis auf
die Kostenneutralitét ...

Dr. med. Andreas Egli, 3600 Thun



