Obschon sich wenige objektive Griinde dafiir an-
fiihren lassen — ich mag ihn irgendwie, unseren
Prisidenten Jacques de Haller. Vielleicht gerade
wegen der anfangs belichelten, spiter hinge-
nommenen und inzwischen schon fast geliebten
ausufernden Plaudrigkeit seiner Editorials, die
ich passagenweise trotz mehrmaligen Lesens
nicht verstehe. Ja, ich ahne meist, was er uns
(manchmal mutmasse ich allerdings: vielleicht
eher sich selber?) sagen will. Staune iiber die
darin gelegentlich zum Ausdruck kommende
Naivitit - und dariiber, dass kein Redaktor da

ist, der die fiir Aussenstehende (zu denen ich

mich in diesem Zusammenhang nicht zdhle) wo-
maglich peinlich anmutende prisidiale Schwiils-
tigkeit in ganz gewdhnliches Deutsch iibersetzt,
bevor sie gedruckt wird. Jedenfalls: Bei allem
respektvollen Kopfschiitteln iiber diese editoria-
len Ergiisse, kommt man nicht umhin, unserem
Priisidenten zugute zu halten, dass er ernst
meint, was er uns — vermutlich - zu sagen ver-
sucht. Verglichen mit der berechnenden Macht-
politik seines Vorgingers tut JdHs schlichter
Einsatz fiir einen Arztberuf, der so mit der Rea-
litdt nur noch wenig zu tun hat, irgendwie wohl.
Wenn er uns beispielsweise sagt (SAeZ Nr. 10,
2006), dass den drztlichen Forderungen «doch
nur zutiefst menschliche, soziale und politische
Uberlegungen zugrunde» liegen, dass dahinter
«auch ein grésserer Zusammenhang steht», der
«gegeben ist durch die Perspektive, die sich in
den Anforderungen unseres Berufes und in der

Wiirde und in den Bediirfnissen unserer Patien-
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tinnen und Patienten biindelt, denen wir tagtig-
lich in der Vertrautheit der privilegierten Bezie-
hung, die wir mit ihnen haben, begegnen», ver-

stehe ich zwar kein Wort und glaub ihm doch auf

Nicht viel, aber auch
nicht wenigqg ...

dasselbige, dass er so lebt und arbeitet. Was tun
mit einem solchen Prisidenten, der, man unter-
schiitze ihn nicht, bei gegebenem Anlass durch-
aus gradlinig entscheiden kann? Zwar sind seine
Wege der Entscheidungsfindung gelegentlich eher
etwas einsam, und manche Entscheide lassen die
heutzutage eigentlich erwartete vorgingige Kon-
sultation von Betroffenen vermissen — am Ende
sind sie aber auch nicht schlechter als die seiner
Vorgiinger. Ein solcher Eindruck wiederum muss
die Frage provozieren, ob das geniigt. Tut es
natiirlich nicht. Die Qualifikation «es kdnnte
schlimmer sein und es war schon schlimmer» ist
sicher nicht ausreichend. Und dennoch: Ich mag
ihn eben doch lieber, den Jacques de Haller. Weil,
und das zum Schluss ganz im Ernst, er ein an-
stindiger Mann und Arzt ist. Das ist nicht viel

in seiner Position - aber auch nicht wenig.

Richard Altorfer
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