
editorial

 l leistungserbringer ist doch ein Begriff aus der oeko-
nomie. Und doch gibt es Kräfte im Gesundheitswe-
sen, die uns zu leistungserbringern reduzieren, und 
unsere Patienten als Nutzniesser des Gesundheits-
systems sehen wollen. 
 l Wir sehen uns aber als „die Spezialisten“ für die all-
gemeine innere Medizin... die Palette der Pathologi-
en erstreckt sich vom Fusspilz bis zum Hirnschlag. 
ein riesenspektrum, vom Scheitel bis zum Fuss. Von 
uns verlangt man die optimale Beratung zum rich-
tigen Zeitpunkt um eine Krankheit zu erkennen, zu 
heilen, zu lindern, zu begleiten, oder zu verhindern. 
 l dies alles zu möglichst billigstem Preis. Sparen sol-
len wir! ich möchte das Sparen den Krankenkassen 
überlassen! 
 l Wir können unsere aufgabe wahrnehmen, in dem 
wir uns auf dem neusten Stand der Medizin à jour 
halten, abklärungen der Situation angepasst sinn-
voll einsetzen. die Betonung ist auf medizinisch 
sinnvoll ausgerichtet, was nicht immer einer mess-
baren leistung entspricht oder noch besser einer 
potentiellen Kostensenkung gleichkommt. 

Wir behandeln individuen, wir führen Gespräche, wir 
hören dem Patienten zu. erst dann kann eine erfolgrei-
che abklärende und therapeutische intervention sinn-
voll eingeleitet werden. eine Voraussetzung, Basis  
dafür, ist unser medizinisches Wissen, als instrumenta-
rium , unser Werkzeug zur Behandlung. Weiterentwick-
lungen sind wichtig, medizinische erkenntnisse 
nehmen zu, technische Möglichkeiten nehmen zu. 

Hausarzt – zum leistungserbringer 
und Sparmediziner reduziert
oder « der Hausarzt », « le Médecin generaliste », « dottore di famiglia »

einerseits müssen wir davon Kenntnis haben, dies   
erfordert Zeit mit Fortbildung, andererseits ist es unse-
re Spezialität die angebote und Möglichkeiten sinnvoll 
einzusetzen. informationsflut beeinflusst uns alle, auch 
die Patienten. Wer entwirrt die Horrorgeschichten vom 
internet? Wir müssen dazu Bereitschaft zeigen.

 l Selbstverständlich tun  wir all das  in engem Kontakt 
mit den Spezialisten und wir bilden die Brücke zwi-
schen ihnen und unseren Patienten. 
 l ich behaupte, dass jeder Spezialist von unserer 
Spezialität profitieren kann, denn dann, wenn wir 
eben mit der individuellen Situation besser vertraut 
sind und damit dem Patienten seine Situation ver-
ständlich machen können. in der Folge profitiert der 
Patient.
 l Unsere leistungen bestehen somit aus regelmässi-
gen Kontakten zu unseren Patienten. Wir sind der 
angelpunkt zwischen erwartungen, informationen 
der Spezialisten, der sozialen institutionen, thera-
peuten, oder eben den verschiedenen leistungs-
erbringern im Gesundheitswesen, ähnlich dem 
dirigenten im orchester. 

aber halten wir auch wirklich den taktstock in der 
Hand, oder ist er uns entglitten? Was meinen Sie?
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