Jede sechste Arztpraxis in
Schwierigkeiten

Mindestens jede sechste Arztpraxis
in der Schweiz schreibt betriebswirt-
schaftlich gesehen rote Zahlen, lautet
das Fazit von Hans-Heinrich Brun-
ner, ehemaliger Prasident der FMH
und heutiger Sonderprojektleiter
beim Bundesamt fiir Gesundheit.
Das bedeutet, es befinden sich 2500
Arzte in finanziellen Schwierigkeiten.
Eine Befragung bei Banken hat ge-
zeigt, dass in den letzten Jahren Dut-
zende von Konkursen bei freiprakti-
zierenden Arzten zu verzeichnen
sind. Dabei finden die Konkurse oft
versteckt statt. Weil die finanziellen
Probleme bei Hausirzten zunehmen,
fordern sie nun hohere Tarife und
wollen am 1. April dafiir auf die
Strasse gehen. (kd)

Quelle: 2500 Arzte in den roten Zablen. Sonn-
tagsZeitung, 5.2.06.

Suchtverhalten von Mannern
Minner sterben im Durchschnitt sie-
ben Jahre friher als Frauen, achten
weniger auf ihre Gesundheit, konsul-
tieren deutlich seltener einen Arzt
und gehen im Alltag hohere Gesund-
heitsrisiken ein. Zu dem riskanten
Verhalten zihlt der Konsum von Al-
kohol, Tabak, Medikamenten und il-
legalen Drogen. Die Schweizerische
Fachstelle fur Alkohol- und andere
Drogenprobleme (SFA) veroffent-
lichte Mitte Februar einen Bericht
tber «Sucht und Minnlichkeit».
Daraus geht hervor, dass Mainner
sich aufgrund stereotyper Vorstellun-
gen tiber ihre Geschlechterrolle unter
Druck setzen, was zu vermehrtem
Konsum von Suchtmitteln fithren
kann. Aufgrund dieser Situation, die
von zahlreichen Untersuchungen be-
legt wird, fordert die SFA gezielt
minnerspezifische Angebote in der
Suchtprivention. Die Studie, im Auf-
trag des Bundesamtes firr Gesundheit
(BAG) erstellt, weist darauf hin, dass
bisher zahlreiche auf Frauen ausge-
richtete Priaventions- und Therapie-
formen entstanden sind. Doch fehl-
ten bisher spezifische Angebote fur
Minner. (kd)

Quelle: Vom «Eigentor», Mann zu sein. SFA-Stu-
die iiber die Suchtabhingigkeit. Neue Ziircher
Zeitung, 15.2.2006.
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Deutschland-Schweiz: Zusam-
menarbeit im Gesundheitswesen
Die Schweiz will ihr Territorialprin-
zip im Krankenversicherungsrecht
lockern und strebt mit dem Nachbar-
land Deutschland eine engere Zu-
sammenarbeit im Gesundheitswesen
an. Dies wurde an einem Treffen des
Direktors des Bundesamtes fiur Ge-
sundheit, Thomas Zeltner, mit Ma-
rion Caspers-Merk vom Bundesmi-
nisterium fiir Gesundheit vereinbart.
Dabei sollen medizinische Leistun-
gen, die in Deutschland erbracht wer-
den, unter bestimmten Bedingungen
von den Krankenkassen iibernom-
men werden. Die deutsche Regierung
wiederum will eine entsprechende
Gesetzesanderung vornehmen, damit
Versicherte in der gesetzlichen Kran-
kenversicherung Leistungserbringer
in der Schweiz ebenso beanspruchen
konnen wie heute bereits in der Eu-
ropdischen Union und im Europdi-
schen Wirtschaftsraum. Weiter wird
es fiir deutsche Krankenkassen kiinf-
tig moglich sein, zur Versorgung ihrer
Versicherten Vertrige mit schweize-
rischen Leistungserbringern abzu-
schliessen. (kd)

Quelle: Gesundbeitswesen: Grenziiberschreitende
Behandlung. Basler Zeitung, 13.2.2006.

Tests fiir mangelernahrte
Senioren

Laut Experten sind in Deutschland
10 Prozent der zuhause lebenden
Senioren und 40 bis 6o Prozent der
Altersheimbewohner mangelernihrt.
Bewegungseinschrankungen, Krank-
heiten, Probleme beim Kauen,
Schluckstorungen oder wenig ab-
wechslungsreiche Nahrung konnen
dazu fithren, dass idltere Menschen
zu wenig essen. Es fehlt jedoch an an-
erkannten Diagnosekriterien, eine
Mangelernihrung zu erkennen. Nun
haben Arzte zwei einfache Tests ent-
wickelt, die erlauben, in kurzer Zeit
einen ersten Eindruck tber den
Erndhrungszustand bei ilteren Pati-
enten zu gewinnen. Die Experten for-
dern nun, solche Tests bei allen Per-
sonen uber 65 Jahre durchzufiihren,
besonders aber bei Bewohnern von
Altersheimen wie auch Spitalpatien-
ten. (kd)

Quelle: Deutsche Medizinische Wochenzeitschrift
2006: 131 (5): 223-227
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Neues Departement Gesundheit
an der ZHW

Nun werden erstmals in der Schweiz
die Berufe Ergotherapie, Physiothera-
pie und Pflege auf Fachhochschulni-
veau gelehrt. Das neue Departement
Gesundheit der Ziircher Hochschule
Winterthur ZHW bietet wissen-
schaftlich fundierte und praxisbezo-
gene Ausbildung zum Bachelor. Die
drei Studiengdnge beginnen im
September 2006. In Vorbereitung
sind zudem Weiterbildungsange-
bote, Forschung und Entwicklung
sowie Beratung und Dienstleistun-
gen. Als Leiter des Departements
Gesundheit wurde Prof. Dr. Peter C.
Meyer ernannt. Die ZHW rechnet
im Vollausbau nach etwa drei Jahren
mit rund 9oo Studierenden in die-
sem Departement. (kd)

Quelle: Neues Departement Gesundheit an der
Ziiricher Hochschule Winterthur ZHW, Medien-
mitteilung vom 16.1.2006.



