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Bye-bye Praxislabor —
oder ein Streik der besonderen Art

Die als Ignoranz gegeniiber der Pra-
xismedizin empfundene, geplante
Tarifreduktion der Analysenliste hat
in breiten Kreisen der Arzteschaft
spontan die Idee eines Streiks auf-
kommen lassen. Die Praxismedizi-
ner iiberlegen sich, die Verantwort-
lichen direkt auf die unerfreuliche

Situation hinzuweisen.

Julian Schilling

In Afrika und anderen sehr armen Regio-
nen der Welt werden dringend Laborge-
rate benotigt. Diese stehen vielleicht ab
nichstem Jahr aus Schweizer Arztpraxen
in gentigender Anzahl zur Verfiigung. So-
weit die gute Nachricht aber jetzt kommt
die schlechte: Nachdem das BAG die Ta-
rife der Analysenliste bereits per 1. Ja-
nuar 2006 linear in Form einer Tax-
punktwertsenkung um 10 Prozent, von
einem Franken auf 90 Rappen gesenkt
hat, ist fir nichstes Jahr eine weitere dif-
ferenzierte Tarifsenkungsrunde geplant.

Die diesjahrige Version der Revision der

Analysenliste wurde im Juni 2008 mit

einer fast unmoglich einzuhaltenden

Frist an die interessierten Kreise in die

Vernehmlassung geschickt (1). Folgende

drei Beispiele stehen fur die zahlreichen

ablehnenden Stellungnahmen:

¢ Schweizerische Patientenorganisation:
«Wir sind der Meinung, dass die vorlie-
gende Revision unausgereift ist und
fur die Bevolkerung in der Schweiz un-
beabsichtigte negative Folgen haben
wird (2).»

e SULM (institutionelle Mitglieder FMH,
FAMH, labmed, SGH, SGKC, SGAI,
SGM, SGMG, SGRM, SVDI, H+, BAG,
Swissmédic, SGM, SGIM, KHM, SGP,
SGAM, SCS, SLSA , CSCQ, MQ): «Der
vorliegende Entwurf der AL setzt fal-
sche Anreize und setzt gravierende
Fehlentwicklungen in Gang. Diese
werden weit Uber die Labormedizin
hinausgehen und die medizinische
Grundversorgung flr die Patientinnen
und Patienten beschneiden oder ver-
teuern. Wir lehnen den hier vorgelegten
Entwurf als untauglich ab und weisen
ihn zur grindlichen Uberarbeitung zu-
ruck (3).»

¢ Schweizerische Gesellschaft fiir Innere
Medizin: «Eine Spartibung allein auf
dem Buckel der Hausérzte und letzt-
lich zulasten unserer Patienten ist fiir
uns nicht akzeptabel (4).»

Bekanntlich interessieren sich Behérden
im Allgemeinen kaum ftir Reaktionen der
«dnteressierten Kreise». Im Grunde geht
es aus ihrer Sicht lediglich um das ge-
setzlich verankerte Anhérungsrecht der
Betroffenen. Das Amt kann jeweils nach
eigenem Ermessen entscheiden und die
politischen Konsequenzen hinken zeitlich
so weit hinterher, dass sie vom verant-
wortlichen Wirdentrager nicht mehr
wahrgenommen werden muissen.

Inakzeptable Situation

Die Folgen der revidierten Analysenliste
mit Tarif, wie sie das BAG auf 1. Januar
2009 vorsieht, bedeuten das Ende des
Praxislabors. Die Untersuchungsmoég-
lichkeiten in Schweizer Praxislabors sind
gemdss SGIM in Europa einmalig und ein
wichtiges Standbein der hohen Qualitat
der Hausarztmedizin (4). Die geplanten
Taxpunkte werden aber fur einige Tests

in Zukunft nicht einmal mehr die Selbst-
kosten decken. Durch die Anpassung ei-
niger spezialisierter Positionen fiir Gross-
laboratorien nach oben werden wohl nur
wenige grossere Labors lukrativ arbeiten
kénnen. Sind die Monopole einmal ein-
geftihrt, werden sich die Preise weiter
nach oben korrigieren (5).

Bereitschaft zum Streik

Dass Praxisirzte spontan (und nicht
durch ihre Verbande organisiert) zu
«Kampfmassnahmen» bereit sind, zeigte
eine Umfrage der Fachzeitschrift DoX-
Medical von 2007 (6). Bei einem «Probe-
lauf mit Praxis ohne Labor» wiirden wah-
rend vier Wochen alle Praxisanalysen, wie
beispielsweise die Blutzuckerkontrolle, in
die nachste Notfallstation eines Spitals
uberwiesen. Dies mit dem Ziel, den Poli-
tikern und Versicherern klarzumachen,
welche Kostenfolgen und welches Chaos
in den Notfallstationen entstehen kénn-
ten. Die Umfrage ergab, dass sich 26 Pro-

zent sofort an einem «Streik» beteiligen
wiirden. Dazu kdmen 51,1 Prozent der
Praxen, welche sich ebenfalls anschlies-
sen wiirden, falls gentigend Kollegen mit-
machen. 14,6 Prozent waren unschliissig
und 8,3 Prozent der Ansicht, dass ein
solcher «Streik» nichts bringt. Das Thema
und die Ergebnisse der Umfrage wurden
im August 2007 allen National- und
Standeraten zur Kenntnis gebracht (7).
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Streik der besonderen Art

Inzwischen haben sich landesweit zahl-
reiche Arbeitsgruppen der betroffenen
Arzteschaft gebildet, welche die Situation
beraten. Die als Ignoranz gegentiber der
Praxismedizin empfundene Revision der
Analysenliste hat in der Arzteschaft
spontan die Idee fiir eine aussergewohn-
liche Art von Streik aufkommen lassen:
Dabei hétte das BAG noch bis zum
15. November 2008 Zeit, sich offiziell vom
Ansinnen der Zerstérung des Praxis-
labors und der Hausarztmedizin zu dis-
tanzieren. Und wenn es das nicht tut?

Dann wiirden ab Woche 49 (Stichtag
1.12.2008) samtliche Proben aus Schwei-
zer Arztpraxen, welche nicht unmittelbar
zur Rettung von Leben notwendig sind,
versehen mit einer Referenznummer dem
BAG per Post zugestellt. Dies mit einem
freundlichen Begleitschreiben, einem
Hinweis auf die Bedeutung der Praxis-
medizin und der Bitte um schnellstmog-
liche Angabe der Resultate zur Weiterlei-
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tung an die Patienten. Innert kurzer Zeit
wiirden sich im BAG mehrere Tausend
Blut-, Stuhl- und Urinproben anhéufen.
Als flankierende Massnahme wiirden die
Patientinnen und Patienten angehalten,
48 Stunden nach Probeentnahme beim
BAG telefonisch mit ihrer Referenznum-
mer nach ihren Resultaten zu fragen. Die
Blironummern geméass EDI-Telefonver-
zeichnis der Beamten, welche fur die Re-
vision der Analysenliste zustdndig sind,
wirden den Patienten mitgeteilt. Mit
grosser Wahrscheinlichkeit wiirden sich
auch Spitallaboratorien am Streik der be-
sonderen Art beteiligen.

Kommentar

Es wirde wohl die breite Bevolkerung in-
teressieren, wie lange es dauert, bis die
Verantwortlichen im EDI und BAG zur
Vernunft gelangen. Das BAG besitzt kein
Labor. Die Analysen miissten somit in ei-
nem «befreundeten» Grosslabor gemacht
werden, welches dank den Spezialtarifen
fur Grosslabors tiberleben wird. Fraglich
bleibt, ob sich ein Grosslabor finden
wird, welches fur das BAG zum Selbst-
kostentarif oder etwas darunter arbeiten
kann. In der nicht regulierten Wirtschaft
wirde dies als Dumping bezeichnet.
Fraglich bleibt auch, ob die Versicherer
die durch das BAG verursachten Kosten
ubernehmen wiirden. Beim Streik der be-
sonderen Art wurden sich die Verant-
wortlichen im Amt mit Sicherheit be-
wusst, dass durch Ihre Entscheide nicht
nur Arztinnen und Arzte, sondern die ge-
samte Bevolkerung betroffen ist. In einer
Demokratie kénnte dies sogar personelle
Folgen haben. Zu hoffen bleibt, dass es
nicht soweit kommen muss. L 2
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