Unsere Managed-Care-Modelle kranken
daran, dass in den sogenannten Haus-
arztmodellen Krethi und Plethi mitmacht
und sich so nichts dndert. Deshalb die
Forderung der Krankenkassen: Die Arzte
sollen sich zusammentun, thre Markt-
macht nutzen und dann Leistungen bei
denen einkaufen — konkret: die Patienten
in jene Kliniken iiberweisen —, die die
giinstigsten Konditionen bieten. Gesagt
getan, dachten sich einige deutsche Kolle-
gen. Die Folge: Die so unter Druck gesetz-
ten Kliniken reagierten nicht mit giins-
tigen Konditionen fiir die Patienten, son-
dern fiir die Zuweiser. Schickst du mir
Patienten, bezahl ich dir einen Aufpreis
auf deine Vorabkldrungen. Zum Beispiel.
Eine vertrackte Sache. Ist es fiir das Ein-
zelunternehmen Arztpraxis tatsdchlich
zumautbar, unter erheblichem Aufwand
und mit viel Kreativitit ausgehandelte
Vergiinstigungen irgendwelcher Art stante
pede den Krankenkassen abzugeben?
Funktioniert so Markt? Natiirlich nicht.
Aber leider heisst «Markt» im Gesund-
heitswesen: Der Arzt erbringt Leistungen,
fiir die er auf Basis administrierter Preise
immer schlechter bezahlt wird (ca. 30 %
weniger Entschddigung als noch vor 10,
15 Jahren). Der Arzt kauft aber auch Leis-
tungen ein - giinstiger als vor zehn Jah-
ren — und macht sich strafbar, wenn er
auch nur zu einem geringen Teil davon
profitiert. Ein absurdes Theater, das wir
uns da gefallen lassen.

Wiirden Sie sich als erster gegen die
Schweinegrippe impfen lassen, wenn man
Thnen die Moglichkeit béte? Vermutlich ja,
wenn die Schweinegrippe eine todliche
Viruserkrankung wdre. Aber da sie — bis-
her jedenfalls — lediglich eine gewohnliche
Grippe ist, der Impfstoff hingegen in aller
Eile entwickelt und kaum ausreichend
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getestet wurde — wiirden Sie vielleicht
anderen den Vortritt lassen. Man weiss
schliesslich nie. Es wdre nicht das erste
Mal, dass ein Impfstoff Nebenwirkungen
zur Folge hat, die den Schéden durch die
Krankheit sogar statistisch nicht nach-
stehen. Impfkritiker sprechen von einem
Grossversuch an der Bevélkerung. Das
muss man nicht grad so dramatisch
sehen, aber ein gewisses Unbehagen tiber
die Diskrepanz zwischen den dffentlich
diskutierten Risiken der Schweinegrippe
und jenen (nicht diskutierten) der Imp-
fung bleibt schon.

Reisende aus den Niederlanden und aus
Ddnemark berichten, dass die Leute auf
die Frage, was sie von der Schweinegrippe
halten, zuriickfragen, ob es sich dabei um
eine neue Tierseuche handle. Offenbar ist
das Angstpotenzial nicht in allen Ldndern
Europas gleich hoch. Oder aber dort ist
eine andere Gattung Leute fiir die prak-
tische Gesundheitspolitik des Staates ver-
antwortlich. Wir haben das von Kollege
Zeltner gefiihrte Bundsamt fiir Aktivismus,
das keinen Aufwand scheut, und sei er
auch noch so sinnlos.

Wie nannte es ein fiir seine derben Spdsse
bekannter Kollege? Zeltners GAGA = Ge-
sundheitsAmt fiir Groben Aktivismus.

Zugute halten muss man den Verantwort-
lichen des BAG, dass sie nicht die einzigen
sind, die uns mit ihren Prdventionsbemii-

hungen den Schnauf nehmen. Und dass
die Gesellschaft selber es ist, die den Weg
zum Totalprdventionsstaat a la 1984 Mini-
schrittchen fiir Minischrittchen mitgeht,
moglicherweise bis es zu spdt ist umzu-
kehren. Die reiner Willkiir verpflichteten
und vorsdtzlicher Ignoranz entspringenden
Hunderassenverbots- und -bewilligungs-
gesetze sind bloss die auffdlligsten Aus-
wiichse. Letztes Wochenende erschreckte
ein rasender Biker (die sind nicht viel
weniger schlimm als die Raser mit Golf
GTs) mit seinen quietschenden Bremsen
zwei Pferde. Die scheuenden Tiere warfen
ihre Reiterinnen ab. Eine der beiden blieb
tot liegen. Miissen Biker in Zukunft —
analog den Hundehaltern — mit neuen
Vorschriften rechnen? Konsequent wdrs ja.
Tempolimit, Fahrkundenachweis, Leu-
mundszeugnis, Fahrtenschreiber mit ein-
gebautem Navi. Der Biker war zweifellos
ein halbkrimineller Idiot. Aber deswegen
gleich ein neues Gesetz? Der ndchste Ski-
unfall, bei dem ein Pistenraser ein Kind
iiber den Haufen und spitalreif fdhrt, ist
so sicher wie der morgige Sonnenaufgang.
Und was unternimmt der Prdventions-
staat? Noch nichts, denn Skifahren ist ein
wichtiger wirtschaftlicher Faktor. Aber
konsequent wdren auch hier umfassende
Vorschriften: zumindest ein Testatheft,
das jdhrlich 40 Stunden (wie bei den Hun-
dehaltern) Ausbildung in Unfallprdven-
tion vorsieht. 1984 plus 30 etwa diirfte es
so weit sein.

Die perfide Frage am Ende: Warum wer-
den in den USA fiir todliche Injektionen
eigentlich sterile Nadeln benutzt?

Richard Altorfer
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