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Das Projekt ReMed will Ärztinnen
und Ärzte in Krisensituationen auf-
fangen und unterstützen. Die Pilot-
phase läuft derzeit in den Kantonen
Thurgau und Neuenburg, ab 2009 soll
das Projekt auf die ganze Schweiz
ausgeweitet werden. 

Ärztinnen und Ärzte leisten verantwor-
tungsvolle Arbeit. Eine Arbeit, die belas-
ten und auch zu gesundheitlichen und
psychischen Problemen führen kann.
Viele Ärztinnen und Ärzte kümmern sich
deshalb aktiv um ihre Gesundheit und
Belastungsfähigkeit und nutzen bei Be-
darf Supervisionsmöglichkeiten. Auch
die FMH nimmt ihre Verantwortung wahr
und unterstützt die Ärzteschaft im Um-
gang mit belastenden Situationen mit 
einem zusätzlichen Angebot für eine 
ausgeglichene Work-Life-Balance: ReMed
heisst das neue Unterstützungsnetzwerk
für Ärztinnen und Ärzte. Denn gerade sie
sind oft nicht gewohnt, Hilfe in Anspruch
zu nehmen. 

Die persönlichen Grenzen
Es sind die hohen beruflichen Anforde-
rungen, ungeregelte und lange Arbeits-
zeiten, hoher administrativer Aufwand,
steigende Erwartungen von Patienten,
sinkende Wertschätzung und das sub-
jektive Gefühl einer zunehmenden Atmo-
sphäre von Misstrauen, vor allem seitens
der Versicherer, die dazu führen können,
dass Ärzte zeitweise an ihre persönlichen
Grenzen stossen. Zahlreiche Studien aus
verschiedenen Ländern belegen, dass
die Ärzteschaft gesundheitlichen Risiken
wie stark belastendem Stress, Burn-out,
Substanzabusus, Depressionen und in
letzter Konsequenz Suizid ausgesetzt ist. 

Burn-out bei Ärzten war dem «Sonntags-
blick» (Ausgabe vom 16.3.08) eine Schlag-
zeile wert. Unter dem Titel «Diagnose
Hass» werden Haus- und Notfallärzte 
zitiert, die sich genervt über Bagatellfälle,
unnötige Einsätze zu Unzeiten und die
fordernde Haltung von Patienten äus-
sern. Im selben Artikel wird auf das Pro-
jekt ReMed hingewiesen.

Sinnvolle Unterstützung 
ReMed hat zum Ziel, Ärztinnen und Ärz-
te gesund zu erhalten und damit einen
Beitrag zur Qualität in der medizinischen
Versorgung zu leisten. Mit dem neuen
Projekt werden Ärztinnen und Ärzte in
Belastungssituationen begleitet, unter-
stützt und rechtzeitig aufgefangen –
selbstverständlich unter Einhaltung der
ärztlichen Schweigepflicht. Eine Vertrau-
ensperson berät sie und stellt bei Bedarf
Kontakt zu begleitenden Fachpersonen
her (Mentoring oder Coaching). Das von
der FMH finanzierte Unterstützungsnetz-
werk will dazu beitragen, dass Ärztinnen
und Ärzte ein Bewusstsein für ihre be-
ruflichen Risiken entwickeln. Sie sollen
Massnahmen ergreifen, mit welchen sie
ihrer beruflichen Verantwortung gewach-
sen bleiben können. 

Erste Gespräche
Der Zentralvorstand der FMH hat im
Frühling 2007 das Pilotprojekt ReMed
bewilligt. Für eine erste Phase konnten
die Kantone Thurgau und Neuenburg ge-

wonnen werden. Die Pilotphase dauert
bis September 2009. Danach ist geplant,
ReMed auf die gesamte Schweiz auszu-
weiten. Seit Oktober 2007 ist ReMed ope-
rativ tätig. Ein Leitungsausschuss ist für
die strategische und operative Führung
des Projekts zuständig, während die
 kantonale Leitung die ReMed-Dienstleis-
tungen in der entsprechenden Region 
an bietet. Interessierte können sich auf
www.swiss-remed.ch über das Angebot
informieren. Dort werden unter anderem
die häufigsten beruflich-persönlichen
Probleme beschrieben. Ein Kontaktfor-
mular ermöglicht unkompliziertes Anfra-
gen bei ReMed. Das Unterstützungsnetz-
werk hat auch die 24-Stunden-Hotline
0800-0-73633 (0800-0-REMED) einge-
richtet, über die Kontakte zu den Ver-
trauenspersonen hergestellt werden. 
An fragen können zudem über die E-Mail-
Adresse info@swiss-remed.ch erfolgen.
Bereits haben einige Ärztinnen und Ärz-
te Gespräche mit ReMed geführt.
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Dem Burn-out zuvorkommen 

DoXMedical: Vor gut einem Jahr wurde
das Pilotprojekt ReMed in den Kantonen
Neuenburg und Thurgau gestartet. Wie
sieht eine erste Zwischenbilanz aus?
Michael Peltenburg: Die regionalen Re-
Med-Strukturen und die Verknüpfung
mit den lokalen Ärztegesellschaften sind
gebildet. Einzelne Ärzte nehmen das An-
gebot in Anspruch, und ReMed sucht mit
ihnen nach individuellen Lösungen. Re-
Med passt seine Ressourcen laufend der
Nachfrage an, indem es die Zusammen-
arbeit mit den bestehenden regionalen
Angeboten der Psychiatrie, der Bera-
tungsstellen und Erwachsenenbildnern
sucht und intensiviert. 

Wie sprechen Ärztinnen und Ärzte auf das
Angebot an? Erfüllen die bisherigen Re-
aktionen auf ReMed Ihre Erwartungen?
Peltenburg: Ja. Erstaunlicherweise er-
warten betroffene Kolleginnen und Kolle-
gen oft nur ein offenes Ohr, jemanden, der
ihnen zuhört und der sie ernst nimmt. Was
wir leider nicht können, ist, Wege aus
Schulden, drohendem Arbeitsverlust oder
schmerzhaften Trennungen zu zeigen.
Trotzdem lassen wir die Kolleginnen und
Kollegen in diesen Momenten nicht allein.

Genügt es, einfach auf das Angebot hin-
zuweisen? Oder gehen Sie auch direkt auf
Arztpraxen und Spitäler zu?
Peltenburg: Auf einzelne Kolleginnen
und Kollegen gehen wir direkt zu, stossen
aber nicht immer auf offene Ohren. Die
einzelnen Situationen erfordern Respekt,
Zurückhaltung und eine transparente,

klare Kommunikation. Mehr als die Hand
ausstrecken können wir nicht tun. Wenn
sie der betroffene Kollege, die betroffene
Kollegin nicht ergreifen will, respektieren
wir das. Das Angebot von unserer Seite
bleibt aber weiterhin bestehen.

Wie bewährt sich das Konzept, wonach
auch Patienten, Mitarbeiter oder Familien -
mitglieder mit ReMed Kontakt aufnehmen

können, wenn sie das Gefühl haben, ein
Arzt brauche Hilfe?
Peltenburg: In der Regel lösen Kontakte
durch Familienmitglieder innerhalb der
Familie Prozesse aus, welche die kriti-
sche Situation einer Lösung näher füh-
ren. Für Familienmitglieder kann allein
schon die Tatsache, dass durch eine Kon-
taktaufnahme mit ReMed die Mauer des
Schweigens gebrochen wird, eine Er-
leichterung bedeuten. 

Sie planen, dieses Jahr einen Beirat zu
gründen mit Vertretern von Patientenor-
ganisationen, Ärzten, Angehörigen, Kran-
kenkassen und Partnerberufen. Welche
Überlegungen haben Sie dazu bewogen,
diese Gruppen in das Projekt mit einzube-
ziehen? 
Peltenburg: Wir Ärztinnen und Ärzte ste-
hen nicht isoliert da, wir und unsere Ge-
sundheit sind unserem Umfeld nicht
gleichgültig. Familie, Mitarbeiter und Pa-
tienten nehmen unsere Befindlichkeit

häufig viel rascher wahr als wir selbst.
Deshalb möchten wir auch mit ihnen zu-
sammenarbeiten. Dabei ist es selbstver-
ständlich, dass die Beratung eines Arztes
im Rahmen von ReMed immer dem Arzt-
geheimnis untersteht. Es wird nie inner-
halb des Beirats oder mit dem Beirat da-
rüber diskutiert werden. 

Was versprechen Sie sich persönlich von
diesem Projekt?
Peltenburg: Ich wünsche mir, dass Ärz-
te den Enthusiasmus und die Freude, die
sie bei der Wahl ihres Berufs hatten, bei-
behalten oder wiedergewinnen. Wir üben
einen sehr schönen Beruf aus, und die
Patienten schenken uns täglich ihr Ver-
trauen. Es soll uns Ärztinnen und Ärzten
gelingen, das Gleichgewicht zwischen der
Arbeit und den eigenen Bedürfnissen zu
pflegen und uns unseren eigenen Schwä-
chen anzupassen.

Das E-Mail-Interview führte Karin Diodà.  
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