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Die Kriterien fiir die Vergabe der
Fondsgelder sind bekannt

Der Grosse Rat hat einen Fonds eingerichtet, dank dem auch finanziell «<benachteiligte»
Praxen am kantonalen Praxisassistenzprogramm teilnehmen kénnen. Mittlerweile ist
bekannt, welche Praxen fiir die Vergabe der Fondsgelder in Frage kommen. Ein Update.

Stefan Roth, Vizeprasident VBKH

Vor zwei Jahren konnten wir die erfolgrei-
che Verlangerung des kantonalen Praxis-
assistenzprogrammes mit einem Ausbau
auf 35 Stellen vermelden. Dies allerdings
mit dem Wermutstropfen, dass der Lehr-
praktikerbeitrag von CHF 2200.00 auf
CHF 4'500.00 erhoht wurde. Wir haben
schon damals unsere Bedenken ange-
meldet, dass diese Anhebung des Lehr-
praktikerbeitrags gewisse Praxen vom
Anbieten von  Praxisassistenzstellen
abhalten konnte.

Bei der definitiven Annahme des Praxis-
assistenzprogrammes fir die Jahre
2019 bis 2022 hat der Grosse Rat diese
Bedenken beriicksichtigt und zusatz-
lich die Schaffung eines Fonds von
CHF 84°000.00 zur Unterstiitzung so-
genannt benachteiligter Praxen gutge-
heissen. Damit kdnnen diese Praxen von
einem reduzierten Lehrpraktikerbeitrag
von CHF 3°300.00 profitieren. Mittlerweile
sind die Bedingungen dazu bekannt.

Der reduzierte Beitrag kann bei der An-
meldung flrs Praxisassistenzprogramm
beantragt werden. Diese Antrdge werden
dann durch das «Board Praxisassistenz»,
bestehend aus Vertretern der Haus- und
Kinderérzte, der medizinischen Fakultat,
des BIHAM und der Stiftung WHM, gepriift.
Eswerdenrund 12 Stellen unterstitzt wer-
den kdnnen.

Die Lehrpraxen qualifizieren sich unter
klar definierten Voraussetzungen fir eine
Unterstlitzung durch den Fonds. Folgende
Vorgaben sind durch den Entschluss des
Grossen Rats gegeben:

- Einzelpraxen

- padiatrische Praxen

- Praxen, welche an einem Modellversuch
beteiligt sind

Praxen in peripheren Gebieten

Fir die konkrete Umsetzung wurden fol-
gende Kriterien definiert:

- Lehrpraktiker haben auf einer Seite zu
begriinden, weshalb sie nicht im Stand
sind, den vollen Lehrpraktikerbeitrag zu
bezahlen

- Einzel- und kleine Gruppenpraxen
(max. Stellenprozent/Praxis: 150 %)

- Lehrpraktiker mit Facharzttitel Kinder-
und Jugendmedizin

- Praxenin Gebieten mit drohender Unter-
versorgung, basierend auf dem Ranking
der Praxen bzw. der Postleitzahlen,
welches gestitzt auf die aktuellste
Versorgungsumfrage der BEKAG (2017)
erstellt wird

- Praxen, die an einem Modellversuch
beteiligt sind, der nicht bereits anderwei-
tig durch staatliche Beitrage gefordert
wird

Aktuell stehen noch ungenutzte Unter-
stltzungsbeitrage zur Verfligung.
Entsprechende Antréage nimmt das BIHAM
(Berner Institut fir Hausarztmedizin, Uni-
versitat Bern, Mittelstrasse 43,3012 Bern,
contact@biham.ch) entgegen.

Wir hoffen, dass mit diesen Massnahmen
das Praxisassistenzprogramm auch fir
kleinere und weniger umsatzstarke Praxen
attraktiv bleibt und dieses erfolgreiche
Modell weitergefiihrt werden kann.

VEREINBERNER
HAUS-UND KINDERARZTINNEN

VBHK

Editorial

Pinktlich mit der Infektsaison kommt
auch der neue Berner Hausarzt. Und
hier heisst es erst mal Danke sagen: ei-
nerseits Heini Kldui, der unserem Haus-
organ als Redaktor (iber Jahre Sorge getra-
gen hat, andererseits Dominik Durrer, der
diese Fackel nun weitertragt. Wir starten
mit dem Praxisassistenzprogramm und
Infos zu den Vergabekriterien des Fonds fiir
«benachteiligte Praxen». Es ist wichtig, dass
Antrage eingehen. Kénnen die Gelder nicht
gesprochen werden, verfallen sie.

Dann erldutern wir unser Nein zum DMA-Pro-
jekt. Analysen haben gezeigt, dass das Vor-
haben aktuell nicht mehrheitsfahig ist. Zu-
dem stehen grosse Herausforderungen ins
Haus, die wirgemeinsammit denApothekern
bewéltigen miissen. Geschickte Allianzen
statt Konkurrenzdenken sind gefragt. Die
Volksinitiative «zum Schutz der Kinder und
Jugendlichen vor Tabakwerbung» lauft.
Wir sind alle aufgerufen, Unterschriften zu
sammeln, damit sie zum Erfolg wird! Den hat
das PraxisUpdate, «unser» Fortbildungs-
baby, schon. Es ist zum aktiven «Toddler»
geworden. Der erste Dreijahreszyklus ende-
te mit einem Besucherrekord, im Sommer
haben wir deshalb erst mal gefeiert. Alle
Abwesenden kénnen nachlesen, was sie am
Sommerfest verpasst haben.

Zu guter Letzt ein Buchtipp fir kalte Tage:
Mit Bruno Kissling und Lisa Bircher tauschen
in «Ich stelle mir eine Medizin vor..» zwei
Hausérztegenerationen ganz persénliche
Gedanken zum Hausarztberuf aus. Ein
spannendes Projekt, das der VBHK unter-
stiitzen durfte. Ich winsche eine span-
nende Lekttire!

Stefan Roth, Vizeprasident VBHK
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Flachendeckende Medikamentenabgabe

Ausweitung der Medikamentenabhgabe ist

noch nicht mehrheitsfahig

Hat die Ausweitung der direkten Medikamentenabgabe (DMA) auf den ganzen Kanton Bern (iberhaupt eine realistische Chance, die n6-
tigen politischen Mehrheiten zu finden? Im Moment nicht, kommt eine Studie zum Schluss. VBHK und BEKAG wollen deshalb vorlaufig
kein entsprechendes Projekt lancieren. Sie setzen auf politische Aufklérung.

Monika Reber Feissli, Préasidentin VBHK

Der VBHK hatte 2016 auf Anregung aus
der Basis eine grosse Mitgliederbefragung
zur direkten Medikamentenabgabe (DMA)
im Kanton Bern durchgefihrt. Wir haben
dartiber informiert. Die Befragung sollte
klaren, ob sich die Standespolitik mit der
Forderung nach einer flachendeckenden
DMA intensiver befassen sollte.

Eine grosse Mehrheit der VBHK-Mitglieder
und an einer separaten Sitzung auch zahl-
reiche Netzwerke hatten sich damals dafir
ausgesprochen. Allerdings haben sie auch
beschlossen, die Chancen und Risiken
einer solchen Forderung in einer gemein-
samen Arbeitsgruppe mit der BEKAG und
Netzwerken vertieft priifen zu lassen. Ein
erfahrenes Politikforschungsbiro hat die
entsprechende Situationsanalyse und
Machbarkeitsstudie vorgenommen, ge-
stitzt auf unterschiedlichste Quellen. Die
Ergebnisse zeigen: Die Erfolgsaussichten,
das bestehende Mischmodell auf politi-
schem Weg durch die Einflhrung einer
flachendeckenden DMA abzulésen, sind
sehr gering.

Die Grlinde dafir sind vielféltig: Es fehlt der
notige Problemdruck, insbesondere aus
der Bevolkerung, die mit dem Mischmodell
zufrieden ist; massgebende Partner aus
dem Gesundheitswesen, die das Anliegen
mitzutragen bereit waren, waren nicht oder
nur schwer zu finden; es bestehen erhebli-
che Zweifel, ob die Arzteschaft als Ganzes
und mit dem notigen Engagement dahinter
steht; es gibt kaum Anzeichen aus der Po-
litik, die realistischerweise darauf schlies-
sen lassen, dass das Anliegen mehrheits-
fahig gemacht werden konnte.

«Die Erfolgsaussichten,
das bestehende Mischmo-
dell auf politischem Weg
durch die Einfiihrung einer
flichendeckenden DMA ab-

zulosen, sind sehr gering.»

Die Studie attestierte dem Anliegen aber
nicht nur geringe Erfolgschancen, son-
dern machte auch auf erhebliche Risiken
aufmerksam: Drohende Abschaffung des
Mischsystems als «Retourkutsche»; Spal-
tung innerhalb der Arzteschaft; Image-
schaden fir die Arzteschaft.

VBHK und BEKAG haben die Ergebnisse der
Studie sorgféltig analysiert und die klaren
Fakten zur Kenntnis genommen. Nach in-
tensiven, guten und sachlichen Diskussio-
nenin der gemeinsamen Taskforce DMA, in
den Vorstanden und an der Delegiertenver-
sammlung der BEKAG haben die beteiligten
Parteien beschlossen, fir den Moment auf
die Lancierung eines konkreten politischen
Projektes zu verzichten. Einig war man sich
indes auch darin, bei sich bietenden Gele-
genheiten Politikerinnen und Politiker fir
die Bedeutung der direkten Medikamen-
tenabgabe zu sensibilisieren.
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Volksinitiative

Bei Kindern und Jugendlichen fiirs Rauchen werben?

In der Schweiz gang und gabe

Es kann nicht sein, dass Werbung fiir Tabakprodukte, die sich gezielt an Kinder und Jugendliche richtet, in der Schweiz immer noch
weit verbreitet ist. Mit Blick auf unsere Praventionsarbeit ist dieser Zustand unhaltbar. Deshalb untersttitzt der VBHK die Volksinitiative
«Ja zum Schutz der Kinder und Jugendlichen vor Tabakwerbung».

Monika Reber Feissli, Préasidentin VBHK

Die Mehrheit der Rauchenden beginnt be-
reits minderjahrig mit dem Konsum. Das
wissen wir schon lange. Was wir auch
wissen: Jugendliche und junge Menschen
rauchen besonders haufig. 31,6% der
15 bis 25-Jahrigen waren es 2016, die
im Rahmen des Suchtmonitorings ange-
geben haben, taglich oder gelegentlich
zu rauchen, also fast jeder und jede Dritte
in diesem Alter. Das sind signifikant mehr
als in der Gesamtbevolkerung, wo der
Raucheranteil bei rund einem Viertel liegt.

Wir Arztinnen und Arzte sind téglich mit
den Folgen des Tabakkonsums konfron-
tiert. Sie sind hinlanglich bekannt: Lun-
gen-, Herz-, Geféass-, Tumor- und andere
tabakbedingte Krankheiten. Sie fihren
in der Schweiz jedes Jahr zu rund 9500
Todesféllen.

«Es liegt jetzt an uns, hier
Verantwortung zu iiberneh-
men und uns fiir den Schutz

der Kinder einzusetzen.»

Wir engagieren uns seit jeher in der
Pravention, namentlich in der Tabak-
pravention. Hier muss unser aller Engage-
ment jetzt aber endlich auch gesetzlich
unterstltzt werden. Das Tabakprodukte-
gesetz, das derzeit ausgearbeitet wird,
entpuppt sich diesbeziglich als Farce.
Auch und vor allem, was die Beschrankung

von Werbung angeht. Hier braucht es deut-
lich mehr. Denn es ist geradezu absurd,
dass wir uns bei unseren Patientinnen
und Patienten téglich fir Pravention
und Gesundheitsforderung einsetzen und
mit den Folgen des Rauchens konfron-
tiert sind, wahrend gezielte Werbung bei
Kindern und Jugendlichen heute immer
noch selbstverstandlich ist.

Dort setzt die Volksinitiative «Ja zum
Schutz der Kinder und Jugendlichen vor
Tabakwerbung» an.

Zusammen mit anderen namhaften Akteu-
ren des Gesundheitswesens setzt sich
mfe Haus- und Kinderarzte Schweiz an
vorderster Front dafir ein, dass Werbung
flr Tabakprodukte, die Kinder oder Jugend-
liche erreicht, verschwindet. Wir stehenals
VBHK voll dahinter.

Werbung ist entscheidend. Auch das
ist langst wissenschaftlich belegt: Bei
Kindern und Jugendlichen, die héaufiger
mit Tabakwerbung in Kontakt kommen,
ist die Wahrscheinlichkeit, dass sie mit
Rauchenbeginnen, signifikant hdher als bei
anderen. Es erstaunt deshalb auch nicht,
dass die Tabakindustrie ihre Strategien
gezielt auf diese Altersgruppe ausrichtet.
Werbeorte, die Sprache und die Gestaltung
der Werbung zielen darauf ab, Jugendliche
anzusprechen. In der Schweiz kommen die-
se vergleichsweise haufig mit Tabakwer-
bung in Kontakt, dennim Gegensatz zu den
meisten europaischen Landern sind Wer-

«Ziel der Initiative ist es,
Werbung fiir Tabak-
produkte, die Kinder oder
Jugendliche erreicht, zu
beschrdnken.»

bung, Verkaufsférderung und Sponsoring
wenig eingeschrankt und omnipréasent.

Die Tabakindustrie und die Werbebranche
wissen das zu schatzen. Sie verhindern
mit gigantischem Lobbying seit Jahren
griffigere Massnahmen zur Tabakpréven-
tion und fir den Jugendschutz im Gesetz.
Aktuell tun sie dies beim Tabakprodukte-
gesetz - mit Erfolg, wie wir wissen. Dass
bis heute wirksame Werbebeschrankun-
gen fehlen, ist Gbrigens auch der Grund
dafir, dass die Schweiz als bald einziges
Land das Tabak-Rahmenabkommen der
WHO aus dem Jahr 2008 nicht ratifizieren
kann. Sie erflllt die Voraussetzungen da-
flr schlicht nicht - und das als Host des
WHO-Hauptsitzes in Genf.

Es liegt jetzt an uns, hier Verantwortung
zu Gbernehmen und uns fiir den Schutz der
Kinder einzusetzen. Was die Initiative will,
ist aus arztlicher Sicht schlicht und einfach
unabdingbar. Helft deshalb bitte mit, Kinder
und Jugendliche endlich besser vor Tabak-
werbung zu schiitzen! Damit das gelingt,
braucht es unsere Initiative. Und damit wir
sie zum Erfolg bringen kénnen, braucht es
das Engagement von jedem einzelnen und
jeder einzelnen von uns.

Unterschreibt die Initiative und sammelt
so viele Unterschriften wie nur moglich!

Tipps flr das Sammeln, allerlei Informati-
onen und sédmtliche Materialien findet Ihr
unter www.kinderohnetabak.ch .
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Sommerfest am PraxisUpdateBern

Mit Witz und Weitblick:
Das PraxisUpdateBern feierte seinen dritten Geburtstag

Dominik Durrer-Bosshard, Vorstand VBHK

Das perfekte Frihsommerwetter am Vor-
abend dieses 14. Juni 2018 ladt ein zum
Baden oder zum Flanieren im Abendver-
kauf bei italienischen Temperaturen, zum
Einfeuern der eigenen Barbecue-Soirée...
- nein, viel besser: Ganz oben auf dem
Insel-Hochhaus, auf dem Dach des Pano-
ramarestaurants S1 sind wir eingeladen
(gegen einen kleinen Obolus, der vielleicht
doch einige abgehalten hat...?) an der Ju-
bilaumsfeier «3 Jahre PraxisUpdateBern»
teilzunehmen.

«Chin-chin klingen die
Gldser und ein origineller
(Apéro tres riche) aus
der Insel-Kiiche verwohnt
die Anwesenden, bevor
es zum Highlight des
Vorabends iibergeht:
«SpokenWorgeli.»

Freie Sicht auf die Alpenkulisse und
Uberblick (iber fast das ganze Berner
Stadtgebiet. Und unsere Vereinsprasi-
dentin Monika Reber weitet die Sicht und
begriisst uns mit einem Rickblick Gber
die erfolgreichen ersten drei Lebensjahre
dieses Hosenpimpfs, der nun schon recht
sicher durch sein Revier wackelt. Aber
nur dank zahlreicher sehr engagierter
«Hebammen», «Geburtshelfer», «Gottis»
und «Gotten», «Onkel» und «Tanten», die
fast alle hier oben versammelt sind und
gebiihrend verdankt werden: Die Mitglieder
der Programm- und der Strukturkommissi-
on, leitende Képfe vom BIHAM, fast der
komplette VBHK-Vorstand, Vertreterinnen
von Medworld als «executive organizer»
und einige weitere Nahestehende oder un-
genannte gute Geister geben sich hier ein
Stelldichein.

Chin-chin klingen die Glaser und ein sehr
schoner, origineller «Apéro tres riche» aus
Kreationen der Insel-Kiiche verwdhnt die
Anwesenden, bevor es zum Highlight des
Vorabends Ubergeht. «SpokenWorgeli» er-
wartet uns drinnen im Restaurant, und das
sind nun ganz andere Leckerbissen, solche
flrs Ohr und den Kopf, welche uns der hin-

tersinnige «spoken word»-Kinstler Achim
Parterre und sein virtuoser Schwyzer-
orgeli-Partner Bruno Raemy darbieten.
Happchen und «fette Sticke» aus dem
allzu alltaglichen Alltag hier in der Schweiz,
in unseren Wartezimmern, in den guten
Stuben zu Hause, in den Télern (berichtet
von einem Wahlemmentaler), Vorstadten,
Einkaufszentren, Kneipen oder unterwegs
in der Eisenbahn.

Tragikomisches, Melancholisches, Sur-
reales, Sprachmelodiéses, Nachklingen-
des und leise Sich-selbst-Erkennendes
«singt» vor uns im perfekten Duett mit
dem wunderbar jazzigen Schwyzerorgeli.
Gerne hatte man noch lange zugehort,
immer weitere Zugaben eingefordert, aber
der Auftritt hat ein Ende und mit ihm diese
rundum gelungene Friihsoirée zur Feier des
PraxisUpdate-Erfolgs. Schade, haben sich
die meisten Besucher der am Nachmittag
vorausgegangenen jiungsten Tranche un-
serer Berner Fortbildungsreihe diesen Le-
ckerbissen entgehen lassen. Eingeladen
waren namlich keineswegs nur Insider, und
Flanieren, Barbecue oder solcherlei ware
ja auch nach 20 Uhr oder eben erst am
Freitagabend noch maglich gewesen.
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«|ch stelle mir eine Medizin vor...»

Briefwechsel einer jungen Arztin mit einem erfahrenen Hausarzt

«Ich stelle mir eine Medizin vor...» ist ein Briefwechsel, der sich tiber knapp andert-
halb Jahre erstreckte. In langen E-Mails tauschen sich die junge Lisa Bircher, die
dabeiist, ihren beruflichen Weg zu finden, und der erfahrene Hausarzt, Bruno Kissling,
der diesen langsam beendet, aus. Das Buch kreist vor allem um die Frage, was die Me-
dizinin der modernen Gesellschaft leisten kann und sollte, und wo sie das eben nicht
tut. Es spricht Menschen in medizinischen Berufen gleichermassen an wie Laien. Zu
erfahren, worliber (andere) Arzte nachdenken und sprechen, warum sie handeln, wie
sie handeln, ist fiir beide Seiten wertvoll. Fiir Letztere wird die Auseinandersetzung
mit Themen der modernen Medizin auch dadurch reizvoll, dass die unvermeidlichen
fachlichen Ausdriicke dank einem kleinen Glossar gut verstandlich sind. (PD)

Lisa Bircher, Bruno Kissling | «Ich stelle mir eine Medizin vor...» Briefwechsel einer
jungen Arztin mit einem erfahrenen Hausarzt | 144 S.
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