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Ein Jahrhundert nach Flexners Bericht unterzie-
hen die nationalen Berufsorganisationen in Kanada
und den USA die medizinische Grundausbildung einer
sorgfältigen Überprüfung. Viele glauben, es sei an der
Zeit, auch die Fortbildung auf den neuesten Stand zu
bringen [11]. Der Macy-Report ist zwar nicht so bissig
und so eloquent wie derjenige von Flexner. Falls je-
doch die Ärzte und ihre Partner in den USA ernsthaft
auf seine Inhalte eingehen und andere Länder ihrem
Beispiel folgen, wird die künftige Fortbildung im-
mense Auswirkungen auf die klinische Praxis und die
Gesundheit der Patienten haben.
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Kommentar zum vorangehenden Beitrag «Ärztliche Fortbildung im 21. Jahrhundert»

Wes Brot ich ess, des Lied ich sing –
die gefährdete Professionalität der Ärzte*

Es sei nötig, die Professionalität der ärztlichen Fortbil-
dung zurückzugewinnen, lesen wir im Volltext eines
ausführlichen Editorials des British Medical Journal,
das leicht gekürzt in dieser Ausgabe der Ärztezeitung
abgedruckt ist [1, 2]. Der Autor bezieht sich auf den
Report der US-amerikanischen Macy-Foundation mit
dem Titel «Continuing Education in the Health Pro-
fessions» [3], an dem Vertreter zahlreicher angesehe-
ner und einflussreicher Organisationen mitgewirkt
haben**.

Oberstes Ziel der ärztlichen Weiter- und Fortbil-
dung ist es, die Gesundheit unserer Patienten und der
Bevölkerung zu fördern und zu erhalten. Laut Fortbil-
dungsordnung der FMH sind für die Anerkennung
von Fortbildungsveranstaltungen die Richtlinien der
SAMW «Zusammenarbeit Ärzteschaft–Industrie» zu
beachten [4, 5]. Ziel dieses Kommentars ist es, die
Schweizer Ärzteschaft auf die brisanten Fakten und
Schlussfolgerungen des «Macy-Reports», einer umfas-
senden Analyse des amerikanischen Fortbildungswe-
sens, hinzuweisen.

Laut dem Macy-Report hat sich in den USA das
Fortbildungswesen zu einer rasant wachsenden, ge-
winnorientierten Industrie mit Milliardenumsätzen
entwickelt. Der Umsatz für akkreditierte Fortbildun-
gen, d.h. Veranstaltungen, die Fortbildungs-Credits
vergeben dürfen, hat sich zwischen 1998 und 2006
mehr als verdoppelt. Der Fremdfinanzierungsanteil
durch kommerziell Interessierte (inkl. Inserate und
Industrieausstellungen) am Gesamtumsatz ist in dieser
Zeit von 48% auf 61%, die Gewinnmarge der Fortbil-
dungsanbieter von 5,5 % auf 31 % gestiegen! (Übri-
gens: Man schätzt, dass die Umsätze für die übrigen,
nicht akkreditierten Fortbildungs- und Marketingver-
anstaltungen für Gesundheitsberufe ein Mehrfaches
betragen).

Der Report sieht die Professionalität der Gesund-
heitsberufe gefährdet, und zwar aus folgenden Grün-
den:
1. Die traditionelle Fortbildung sei methodisch weit-

gehend unfähig, das gesetzte Ziel, nämlich die Ver-
besserung der Patientenbetreuung, zu erreichen.

Christian Marti

Korrespondenz:
Dr. med. Christian Marti
mediX Gruppenpraxis
Rotbuchstrasse 46
CH-8037 Zürich

christian.marti@hin.ch



S A M W W E I T E R E O R G A N I S AT I O N E N U N D I N S T I T U T I O N E N

Editores Medicorum Helveticorum

Schweizerische Ärztezeitung | Bulletin des médecins suisses | Bollettino dei medici svizzeri | 2009;90: 47 1831

2. Die zunehmende Fremdfinanzierung durch Phar-
ma- und Geräteindustrie gefährde – trotz wach-
sender Bemühungen um Transparenz – die Glaub-
würdigkeit der Ärzteschaft und anderer Gesund-
heitsberufe als unabhängige, am Patientenwohl
orientierte Berufsleute. Art und Ausmass dieser
Fremdfinanzierung würden systematisch und ein-
seitig die medikamentösen und technischen Op-
tionen in der Medizin begünstigen.

3. Art und Ausmass der heutigen Fremdfinanzierung
würden eine bei anderen Berufen unbekannte An-
spruchshaltung rechtfertigen und verstärken, wo-
nach Dritte für die Kosten ihrer Fort- und Weiter-
bildung aufzukommen hätten.

4. Den meisten Ärzten fehle die Einsicht, wie pro-
blematisch diese Fremdfinanzierung sei. Die meis-
ten hielten sich selbst für immun gegenüber den
Einflüssen der Industrie, unterstellten aber ihren
Kollegen gleichzeitig eine unkritische Beeinfluss-
barkeit durch die Industrie.

Der Macy-Report kommt zum Schluss, Art und Um-
fang der kommerziellen Unterstützung seien geeig-
net, die Fortbildung und das medizinische Handeln
in einer Art zu verfälschen, die schlecht sei für die An-
gehörigen der Gesundheitsberufe und für die Patien-
ten. Ausserdem behindere die heutige Finanzierung
die Entwicklung, Anwendung und Evaluation von
effektiveren Lernmethoden (praxisbezogen, interak-
tiv, interdisziplinär, interprofessionell).

Der Report bezieht sich auf US-amerikanische
Daten und Meinungen. Für die Schweiz sind keine
vergleichbaren finanziellen Daten bekannt. Ist die
finanzielle Abhängigkeit der Fortbildung hierzulande
ähnlich, geringer oder grösser? Wir wissen es nicht.
Bekannt ist aber, dass in einzelnen Schweizer Kliniken
ein beträchtlicher Anteil der ärztlichen Ausbildungs-

stellen industriefinanziert ist. Auch in der Schweiz
ist die Durchführung der Credit-würdigen Jahreskon-
gresse vieler Fachgesellschaften in einem beachtlichen
Mass industrieabhängig. Klare Hinweise also, dass der
finanzielle Anteil der Industrie an der Weiter- und Fort-
bildung auch in der Schweiz gross ist.

Der Macy-Report skizziert verschiedene Lösungs-
ansätze. Sie reichen von radikalen Vorschlägen (voll-
ständiger Verzicht auf kommerzielle Unterstützung)

über weniger einschneidende Ansätze (keine direkte
kommerzielle Unterstützung für Fortbildungen; er-
laubt wäre hingegen die Unterstützung via einen
Zentralfonds) bis hin zu «gemässigten Anregungen»
(öffentliche Information mittels eines Online-Registers über
kommerzielle, staatliche und andere Beiträge an Fort-
bildungen) [3].

Wir tun gut daran, die Fakten und Schlussfolge-
rungen des Macy-Reports betreffend Art und Ausmass
der Fremdfinanzierung unserer Fortbildung auch in
der Schweiz zu diskutieren – im Interesse unserer Pro-
fessionalität, unseres Ansehens und unserer Patien-
ten.
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* Dieser Beitrag in der Serie
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widerspiegelt die persön-
liche Meinung eines
Mitglieds der Beratenden
Kommission und ist nicht
als offizielle Stellungnahme
der Kommission oder der
SAMW selbst zu verstehen.
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Art und Ausmass der Fremdfinanzierung von Fortbildung fördert
eine bei anderen Berufen unbekannte Anspruchshaltung


