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Zusammenfassung

An dieser Stelle wird kurz Uber das dritte Geschéftsjahr der
Arbeitsgruppe Forschung in der Hausarztmedizin (FoHAM)
berichtet. Die Vorgeschichte wurde bereits ausfihrlich darge-
stellt [1, 2].

Im Rahmen des Kerngeschéftes hat die FoHAM anlasslich von
vier Sitzungen sieben Forschungsideen und sechs Forschungs-
projekte gesichtet. Davon konnten bisher drei Forschungs-
projekte bis zur Finanzierungswirdigkeit durch die RRMA
begleitet werden. Ferner wurden 14 mdgliche Profil-2-Aus-
bildungsmodule fir Hausarztinnen und Hausarzte, die sich
neben ihrer Praxistatigkeit zu Hausarztforschenden weiterbil-
den mochten, zusammengestellt und publiziert (sog. «Profil-
2-Curricula») [3]. Trotz Werbung in PrimaryCare [2, 5] und im
Internet [3] konnte leider im Jahr 2007 nur ein einziger Haus-
arztkollege fur ein Profil-2-Stipendium durch die SAMW ge-
funden werden. In den Jahren 2008 und 2009 [4] sollten noch
mindestens 10 Profil-2-Forschende rekrutiert werden, um die
dazu von der SAMW zur Verfigung gestellten Mittel von
30000 Schweizer Franken pro Stipendiat nutzen zu kénnen [5].
Né&here Informationen erhalten Sie durch das KHM-Sekreta-
riat (foham@kollegium.ch) oder auf www.kollegium.ch.

2007 konnte zudem die Rolle der FOHAM in der Zusammen-
arbeit sowohl mit der Arbeitsgruppe RRMA der Schweizeri-
schen Akademie fiir Medizinische Wissenschaften SAMW, als
auch mit den verschiedenen Hausarztinstituten (IHAM) an den
Medizinischen Fakultdten geklart werden. Schliesslich wurde
als weiterer Meilenstein im Berichtsjahr erstmals der von der
FoHAM angeregte und in verdankenswerter Weise von der
Firma Mepha gestiftete und mit 30000 Schweizer Franken do-
tierte Forschungspreis des KHM verliehen.

Aktuelle hausérztliche Forschung aus der Sicht
der FOHAM

Insgesamt sind im Berichtsjahr 2007 sechs Projektantrédge und
sieben allgemein gehaltene Projektideen eingereicht worden.
Tabelle 1 bietet eine Ubersicht.

Die Erfahrungen im zweiten FOHAM-Jahr zeigten, dass die FOHAM
in unterschiedlicher Weise zur Unterstiitzung von Forschungspro-
jekten herangezogen wird: Zahlenméssig am weitaus gréssten sind
Eingaben von Forschungsideen an die FOHAM (Tab. 1). Diese Félle

zeigen jedoch, dass es auch fir die FOHAM schwierig ist, in kurzer
Zeit aus einer eingereichten Projektidee ein finanzierungswirdiges
Forschungsprojekt entstehen zu lassen. Von den im Berichtsjahr
eingereichten Forschungsideen gelang bisher jedenfalls keiner
einzigen dieser Entwicklungssprung. Dagegen konnten von den
bereits ausformulierten Projekten praktisch alle mit Unterstitzung
der FOHAM an die RRMA zur Finanzierung Uberwiesen werden. Fur
andere Projekte gentigen Wortspenden: So erhoffen sich Gesuchs-
steller an den Nationalfonds, deren Projektbudgetierung die Mil-
lionengrenze erreicht, ideelle hausarztliche Riickendeckung durch
die FoHAM. Ohne Unterstiitzung blieb dagegen eine Anfrage einer
pharmaindustrienahen Agentur flr Zugang zu Hausarztpatienten
fir eine Phase-llI-Studie.

Im Weiteren haben sich 2007 drei niedergelassene Kollegen um ein
Stipendium fur eine forschungsmethodische Weiterbildung (Profil-
2-Curriculum) beworben. Nach eingehender Evaluation und per-
sonlicher Projektprasentation konnten alle Kandidaten der RRMA
empfohlen werden. Ein Kandidat zog sein Gesuch leider nach der
Evaluation zurlick, ein weiterer wird sein Gesuch erst 2008 einrei-
chen. Somit konnte im Berichtsjahr nur ein Profil-2-Stipendium mit
den Ublichen 30000 Schweizer Franken durch die SAMW finanziert
werden. Dieser Stipendiat muss sein eingereichtes Forschungspro-
jekt nochmals tberarbeiten.

Soweit bekannt, wurden im Berichtsjahr zudem noch zwei weitere
Forschungsgesuche direkt an die RRMA zur Finanzierung einge-
reicht.

Schliesslich hat die FOHAM auf Einladung je einen Delegierten ins
Wissenschaftliche Kommitee fir den Wonca-Kongress 2009 in
Basel und in die Jury des KHM-Forschungspreises gestellt.

Die zukiinftige Rolle der FOHAM und der IHAM

Im Laufe der ersten zwei Jahre hat sich gezeigt, dass es doppelte
Arbeit mit meist nur wenig Zusatznutzen ist, wenn komplette For-
schungsgesuche vor der Einreichung an die finanzierende RRMA
noch einer Vorreview durch die FoHAM unterzogen werden. Daher
konnen Gesuche zur Finanzierung von ausformulierten For-
schungsprojekten ab sofort wieder wie zuvor direkt an die RRMA
eingereicht werden. Die FoHAM steht jedoch allen Kolleginnen
und Kollegen zur Verfliigung, die sich beztiglich Methodik und Rea-
lisierbarkeit ihres Forschungsprojektes beraten lassen oder vernet-
zen wollen, um die Chancen einer Finanzierung durch die RRMA zu
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Tabelle 1

Ubersicht iiber Projektantrage und Forschungsschwerpunkte.
Eingang als Forschungsgegenstand*

Projektidee

Primary Care

Definition eines allgemeinmedizinisch relevanten Kernstudiums in der Schweiz anhand der «Definition einer allgemeinmedizinisch
relevanten Anatomie der menschlichen Leber»

Andert sich Diagnose aus telefonisch durchgefiihrter Anamnese im Vergleich mit ,Enddiagnose’ bei anschl. Hausbesuch

wesentlich?

Study to evaluate the efficacy and safety of intramuscular Peramivir in subjects with uncomplicated acute influenza

Systematisierte Krankengeschichte Uber Patienten mit Diabetes mellitus

Arbeitsunfahigkeit: Wie identifiziere ich Personen, die eventuell zu Langzeitféllen werden

Reduziert die wiederholte (standardisierte) Kurzintervention die Raucherrate mehr als eine einmalige Kurzintervention?

Diagnostic delay in cancer diagnoses in primary care

Projektantrag Forschungsregister

Risk Communication and Shared Decision Making in Outpatient Primary Care in Switzerland - Patient’s and Doctor’s Needs

and Perceptions

Effekt von Krafttraining im Vergleich zu Ausdauertraining auf kardiovaskulare Risikofaktoren

Reliabilitat der anthropometrischen Messungen in Hausarzt-Praxen (BMI), Waist/hip circumference (WC;HC);

Waist-to-hip-ratio (WHR)

Herzinfarkt -Risiko-Umfrage mittels Selbsteinschatzung d. Beteiligte Uberschatzer, Richtigschatzer, Unterschatzer

Procalcitonin PCT versus CRP-Abklérungsstrategie bei akuten Respiratorischen Infekten (ARTI) in HA-Praxen

* Kolleginnen und Kollegen, die sich fiir diese oder &hnliche Gebiete interessieren und/oder sich vernetzen méchten, erhalten bei der AG FoHAM néhere Angaben
(foham@kollegium.ch oder unter dem Link «Klinische Forschung» auf www.kollegium.ch).

erhohen. Alternativ kénnen und sollen sich Hausarztforscher von
«lhrenx» universitédren Hausarztinstituten IHAMs oder anderen Insti-
tutionen mit Profil-3-Ressourcen (z.B. der Horton Stiftung) unter-
stitzen lassen.

Um die zukinftige Zusammenarbeit der FOHAM mit den IHAMs zu
klaren, fand am 7. 12. 2007 in Luzern ein Treffen mit Vertretern aller
FiHAMs bzw. IHAMs und der FOHAM statt. In seiner einleitenden
Prasentation stellte der Autor die bisher von der FOHAM Ubernom-
menen Aufgaben und die damit verbundenen finanziellen und zeit-
lichen Aufwendungen vor, die nun zum Teil aufzuteilen bzw. zum Teil
neu von den IHAMs zu Gbernehmen waren. Um den IHAMs nicht
nur organisatorisch, sondern ebenso personell eine Offnung zu er-
moglichen, stellte er seine Funktion als Président der FOHAM im
Laufe des Jahres 2008 (bzw. den nachstmdglichen Termin) zur Ver-
figung.

Die IHAM-Vertreter waren sich einig, dass bis Ende 2008 eine
schlanke interfakultére Dienstleistungsstelle fur Informationen und
Koordination unter den Hausarztinstituten in der Schweiz geschaf-
fen werden soll. Diese von den IHAMs finanzierte Kontaktstelle
sollte die akademische Hausarztmedizin nach innen und aussen re-
prasentieren. Zirich erklarte sich bereit, vorerst eine Infoplattform
(unter ham.uni) anzustossen, welche u.a. auch einen Austausch
Uber geplante und laufende Forschungsaktivitaten der Institute er-
maoglichen soll. Zudem ist in den ersten zwei Jahren nach der Etab-
lierung dieser Plattform auch vorgesehen, eine eigentliche Koordi-
nationsstelle im Sinne eines «backoffice» fur alle IHAMs in Zirich zur

Verfligung zu stellen. Diese soll zunehmend die heute noch von der
FoHAM erbrachten «interfakultédren» Dienstleistungen Uberneh-
men. Die Zeit reichte allerdings nicht aus, um das Ubergangssze-
nario bzw. die Aufgaben im Detail festzulegen, die allen IHAMs
Nutzen bringen wirden. Diese Diskussion wird am 28. 5. 2008 an-
|&sslich des néchsten Treffens in Genf wieder aufgenommen wer-
den. Damit stellt sich jedoch bereits heute die Frage, welche Rolle
der FOHAM bzw. dem Kollegium fir Hausarztmedizin im Bereich
Forschung in Zukunft noch verbleibt, oder besser: welche Rolle die
FoHAM - sinnvollerweise — weiter beansprucht?

Die FOHAM hat als Arbeitsgruppe des KHM und durch die Einbin-
dungvon SGAM, SGIM, sowie der SGP und Poliklinikvertretern eine
breitere institutionelle Abstltzung, nicht zuletzt auch gegeniber
der SAMW und dem Schweizerischen Nationalfonds (SNF) zur For-
derung wissenschaftlicher Forschung. Es gilt daher das von der
FoHAM erarbeitete Know-how und das bestehende Kontaktnetz
weiter fir die Hausarztforschung und allenfalls zur Lancierung einer
nationalen Forschungsagenda nutzen zu kdnnen. Eine Subgruppe
der FoHAM soll daher im Laufe 2008 entsprechende Vorschlage
ausarbeiten.

Wie bereits im letzten Jahresbericht formuliert bleibt als Fernziel —
neben einer nationalen Forschungsstrategie — die Schaffung einer
Sektion «Hausarztmedizin» im Nationalfonds. Diese Ziele werden
nur mit Hilfe einer Lobby aus prominenten Hausérzten, Akademi-
kern und Politikern zu realisieren sein.
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Forschungspreis des Kollegiums
fir Hausarztmedizin KHM

Ein weiterer Meilenstein zur Férderung hausarztlicher Forschung ist
durch die sehr verdankenswerte Stiftung einer Preissumme von
jahrlich 30000 Schweizer Franken durch die Firma Mepha zustande
gekommen. 2007 konnten erstmals, nach Beurteilung durch eine
neutrale und unabhangige Jury unter dem Vorsitz von Prof. H. Stal-
der, Genf, zwei herausragende abgeschlossene Forschungsarbei-
ten aus der hausarztlichen Praxis mit diesem Forschungspreis des
KHM ausgezeichnet werden. PrimaryCare hab bereits dariiber be-
richtet [6].

Der Hauptpreis in Hohe von 25000 Schweizer Franken ging an den
Neuenburger Internisten Dr. med. Francois Verdon und seine Kol-
legen aus der Forschungsgruppe der Allgemeinmedizinischen Ab-
teilung (Unité de Médecine Générale) der Universitat Lausanne.
Das Team wurde fir seine Forschungsarbeit zu Vorkommen, Zu-
ordnung und Verlauf von Thoraxschmerzen in der ambulanten
Sprechstunde ausgezeichnet. Den mit 5000 Schweizer Franken aus-
gestatteten Spezialpreis fur eine Forschungsarbeit mit grossem
Einfluss erhielt Dr. med. Albert Kind vom Schaffhauser Verein fir
Hausarztmedizin. In seiner Studie «Erfahrungen mit Titermessun-
gen zur Impfschutzkontrolle bei der Zeckenenzephalitis FSME» lie-
ferte der Allgemeinmediziner durch Bestimmung von Antikérperti-
tern den Beleg dafir, dass bei vollstdndig gegen Zecken geimpften
Personen die vom Impfstoffhersteller empfohlenen Auffrischungs-
impfungen im Abstand von drei Jahren unndtig sind.

Ich danke allen in- und ausserhalb der FOHAM forschenden Kolle-
ginnen und Kollegen, speziell dem im Berichtsjahr aus der FoHAM
ausgetretenen Genfer Kollegen Patrick Bovier, sowie Ursula Laub-
scher vom KHM-Sekretariat fur die unermudliche Unterstitzung.
Last but not least riickt der nachste Eingabetermin fir den KHM-
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Preis 2009 aber auch der Wonca-Kongress 2009 in Basel immer
ndher. Beides sind hervorragende Fenster, um unsere einheimi-
schen Forschungsarbeiten und damit unsere ausgezeichnete
Arbeit als Hausarztinnen und Hausérzte an prominenter Stelle zu
platzieren! Ich wiinsche mir und der Hausarztmedizin im Lande
scharenweise Kolleginnen und Kollegen, die diese einmaligen
Chancen wahrnehmen werden.
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Einreichungstermine

FoHAM: jederzeit (foham@kollegium.ch)

RRMA: jahrlich 1. Marz und 1. September
KHM-Forschungspreis 2009 (gestiftet von Mepha):
28. Februar 2009

Kollegium fiir Hausarztmedizin
Landhausweg 26

3007 Bern
foham@kollegium.ch
www.kollegium.ch
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