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Der NEUE Stadtéarztliche Dienst
Editorial von A. Wettstein

Die Reorganisation des Stadtarztlichen Dienstes wurde 1995 Reali-
tat und aus dem Grossbetrieb sind drei Uberschaubare Dienstabtei-
lungen geworden: das Amt fur Krankenheime (neu), die Stadtischen
Gesundheitsdienste (aus einer Verschmelzung des friiheren Amtes
fur Sozialversicherungen und eines Teils des Stadtarztlichen Dien-
stes), sowie der "neue" Stadtarztliche Dienst, abgemagert auf die
sozialmedizinischen Dienstleistungen.

Wahrend die gemeinsame Klammer des friiheren Grossbetriebs die
arztliche Versorgung von Randgruppen war, ging es bei der Reor-
ganisation darum, die zur wichtigsten Aufgabe des alten Stadtarztli-
chen Dienstes gewordene institutionelle Betreuung von Langzeitpa-
tienten zu verselbstdndigen und die daftr Verantwortlichen von al-
lem zu entlasten, was nicht in den Bereich der Langzeitpflege fallt.
Schon vor einem Jahr wurde die Dermatologische Poliklinik dem
Stadtspital Triemli angegliedert, und im Herbst dieses Jahres wurden
die Drogeneinrichtungen sowie die Spitex-Zentralstelle mit dem Amt
fur Sozialversicherungen zusammen in einer neuen Dienstabteilung,
den Stadtischen Gesundheitsdiensten, vereinigt. Die Krankenheime,
die Clinica Monte Bre und die Schulen fir Pflegeberufe wurden in
einer neuen Dienstabteilung zusammengefasst, dem Amt flr Kran-
kenheime. Dem Stadtarztlichen Dienst bleibt der Arztdienst zur Be-
treuung der Patienten in den Heimen und Drogeneinrichtungen
durch die Stadtarzte und der Sozialdienst mit dem Sekretariat zur
Beratung ambulanter Langzeitpatienten sowie die Triage der Kran-
kenheimbetten.

Diese Reorganisation sozialmedizinisch wichtiger Einrichtungen des
stadtischen Gesundheitswesens konnte in gemeinsamer Arbeit aller
Mitbetroffenen erarbeitet werden. Dabei wurden wir von einem priva-
ten Beratungsunternehmen unterstitzt, worlber der Artikel von
Herrn Munger ab Seite 3 Hintergrundinformationen bringt. Das Re-
sultat ist sicher eine vernlnftige, praktikable Organisationsform. Sie
kommt Vorgaben des Ein-Linien-Prinzips nach, das heisst, die bis-
herige Doppelfihrung durch Verwaltungsdirektor und Chefarzt wur-
de beseitigt und auch die geforderte Betriebskosten-Neutralitat
_ konnte verwirklicht werden. Ob eine verbesserte Kundenorientierung
verwirklicht werden konnte, wird die Zukunft weisen. Durch das mo-



derne Managementsinstrument des Leistungsauftrages wurde auch
eine gut praktikable Lésung gefunden, wie die bisher bewéhrte arzt-
liche Versorgung der Krankenheime und der Drogeneinrichtungen
weitergefuhrt werden konnte, auch wenn die Aerzte jetzt zu einer
anderen Dienstabteilung gehoéren als die Institutionen, in denen sie
tatig sind.

Fur den einzelnen Patienten im Krankenheim und seine Angehori-
gen oder Entzugswillige in der Drogenstation Frankental und im
Krankenzimmer fur Obdachlose hat sich dadurch wenig geéndert.
Die medizinische Betreuung wird nach wie vor durch die Stadt- und
Assistenzarzte des Stadtarztlichen Dienstes wahrgenommen. Auch
die interdisziplinare Zusammenarbeit in den Betreuungsteams
(Pflegedienst, Arztdienst, Therapien) sollte gleich gut funktionieren
wie vor der Reorganisation.

Wie dem Artikel von Herrn Munger auf Seiten ....... entnommen wer-
den kann, hat sich auch kurzfristig am allgemeinen - auch finanzielle
Ueberlegungen einschliessenden - Engagement des Stadtarztlichen
Dienstes an den Institutionen der Langzeitpflege nichts geandert.
Wahrend dies bisher jedoch eine durch die gemeinsame Fihrung
bedingte Notwendigkeit war, hat heute jede Dienstabteilung ihre Zu-
standigkeit.

Ich hoffe deshalb, dass auch in Zukunft in den nun verselbstandig-
ten ehemaligen stadtarztlichen Betrieben das stadtarztliche Mitden-
ken beim Entwurf von Strategien, im Planen und Handeln, wie bisher
gefragt sein wird und dass diese Institutionen langfristig nicht von
der Verwaltung allein, sondern immer auch von starken sozialmedi-
zinschen Impulsen beeinflusst sein werden.



Organigramm nach der Neuorganisation

des Stadtarztlichen Dienstes
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