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Entscheiden im
Dazwischen

Hausarzte sind nicht nur erste Anlauf-

stelle fiir Patienten mit akuten Be-

schwerden, sondern auch Lotsen, Lang-
zeitbegleiter und oft Vermittler zwischen
Erwartungen, Evidenz und machbarer Ver-
sorgung. Sie flihren durch chronische Krank-
heitsverlaufe, beraten zu Pravention und
begleiten Lebensstilveranderungen. Zuneh-
mend missen sie sich auch mit den Chan-
cen und Folgen des bereits weitverbreiteten
KI-Einsatzes auseinandersetzen — nicht
zuletzt auch mit den Fragen, die Patienten
diesbeziiglich bewegen.

Was hilft, aber auch fordert: Die Vielzahl
an Optionen nimmt zu. So auch beim Thema
Adipositas, einem Schwerpunkt dieser Aus-
gabe. Medikamentenklassen wie GLP-1-
Rezeptoragonisten haben das therapeuti-
sche Spektrum deutlich erweitert. Doch er-
setzen sie Bewegung? Oder erganzen sie
diese idealerweise? Es kommt darauf an.
Wie so oft ist nicht die einzelne Massnah-
me entscheidend, sondern die individuell
passende Kombination. Auch das Stigma,
das mit dem Begriff Adipositas noch im-
mer mitschwingt, verdient einen sensiblen
Umgang.

Das Interview mit Frederik Hantke, In-
ternist und Fachinformatiker, zeigt, wie KI
auchin der Hausarztpraxis ankommt. Zwi-
schen Biirokratieentlastung, Entscheidungs-
hilfe und ethischen Fragen wird deutlich:
Technik kann unterstiitzen, aber die arzt-
liche Urteilskraft nicht ersetzen.

Direkte Alltagsrelevanz haben die neuen
Richtlinien zur Fahreignung und Fahrfahig-
keit bei Diabetes mellitus. Nicht nur Hypo-,
sondern auch Hyperglykamien sind ver-
kehrsrelevant. Lesen Sie, was sich geandert
hat, und wer in welchen Abstanden von wem
kontrolliert werden muss. Medizinisch not-
wendige Entscheidungen kénnen vor dem
individuellen Hintergrund schwerfallen und
allenfalls das Arzt-Patienten-Verhaltnis be-
lasten. Auch bei Empfehlungen zur anti-
entziindlichen Ernahrung oder der Frage
nach der «gesunden Adipositas» bewegen
sich viele Empfehlungen in einem Span-
nungsfeld zwischen Datenlage und Patien-
tenrealitat.

Gerade im «Dazwischen» zeigt sich die
besondere Starke der Grundversorgung:
Hausarzte kennen ihre Patienten oft (ber
Jahre hinweg. Diese vertrauensvolle Be-
ziehung, gepaart mit einem breiten Uber-
blick Giber medizinische, psychische und so-
ziale Aspekte, bildet die beste Grundlage,
um gemeinsam tragfahige, pragmatische
und individuelle Entscheidungen zu tref-
fen —eine Kompetenz, die heute wichtiger
ist, denn je.
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