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Die Gesellschaft schweizerischer Amts irzte 

A .  Sauter, Bern  2 

Die Gesellschaft schweizerischer Amts~irzte widerspie 
gelt in ihrer Zusammensetzung den uneinheitlichen 
Aufbau des schweizerischen Gesundheitswesens. Da 
dieses grunds~itzlich in die Zustgndigkeit der Kantone 
Nllt, sind auch Organisation und Aufgabenbereich sei- 
nes Personals in den Kantonen recht unterschiedlich. 
Fiir die amtlich t~itigen Nrzte besteht lediglich seit 
1970 und nut mit Bezug auf die Kantons~irzte ein 
Minimum an Einheitlichkeit, indem das revidierte 
Epidemiengesetz bestimmt: <<Mit der Leitung der 
Massnahmen gegen iibertragbare Krankheiten ist in 
jedem Kanton ein geeigneter Arzt (Kantonsarzt) zu 
beauftragen. Dieser ist ftir seine T~itigkeit fachlich aus- 
und weiterzubilden.>> Es gibt heute noch Kantone, in 
denen sich die Aufgabe des Kantonsarztes ganz auf die 
vom Epidemiengesetz vorgesehene T~itigkeit be- 
schr~inkt. In den meisten andern Kantonen stellt abet 
das Amt des Kantonsarztes eine seit Jahrzehnten be- 
stehende Institution dar, und der in den gr6ssem Kan- 
tonen vollamtlich tiitige Kantonsarzt ist neben der Be- 
k~impfung iibertragbarer Krankheiten mit einer Reihe 
wichtiger Aufgaben auf andern Gebieten, zum Bei- 
spiel der Krankenhausplanung, betraut und mit ent- 
sprechenden Kompetenzen ausgestattet; in einigen 
wenigen F~illen steht er einem eigentlichen kantonalen 
Gesundheitsamt vor. Noch uneinheitlicher ist die Lage 
bei den Bezirksiirzten. In manchen Kantonen sind 
diese aus der Organisation des 6ffentlichen Gesund- 
heitswesens nicht wegzudenken und erfiillen bedeu- 
tende und recht weitgespannte Aufgaben, die von der 
Bekiimpfung/ibertragbarer Krankheiten bis zu verant- 
wortungsvollen gerichtsmedizinischen Funktionen rei- 
chen. Im Gegensatz dazu stehen Kantone, die das Amt 
des Bezirksarztes iiberhaupt nicht kennen, was ver- 
st~indlich ist, wenn es sich um Stadtkantone oder 
kleine Kantone handelt, nicht abet, wenn ein Kanton 
zu den volksreichsten und auch gebietsmiissig gr6ssten 
geh6rt. 
Da auch das Epidemiengesetz nicht vorsehreibt, dass 
der Kantonsarzt vollamtlich tiitig sein miisse, arbeiten 
zahlreiche Kantonsiirzte nebenamtlich und widmen 
den kleinern Tell ihrer Zeit der 6ffentlichen Aufgabe. 
Fiir die Bezirks~irzte ist die nebenamtliche T~itigkeit 
mit wenigen Ausnahmen die Regel. Das Amt des 
Stadtarztes, das nur die gr6ssten St~idte kennen, ist in 
der Regel dagegen ein Vollamt. Ahnlich wie bei den 
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Kantons-, Bezirks- und Stadtiirzten liegen die Verh~ilt- 
nisse bei den Schul~irzten. 
Als Mitglieder der Gesellschaft schweizerischer Amts- 
~irzte k6nnen alle haupt- und nebenamtlich angestell- 
ten )~rzte von Bund, Kantonen und Gemeinden, iirzt- 
liehe Mitglieder yon Sanit~itsbeh6rden sowie Dozenten 
aufgenommen werden. Die Statuten nennen als ersten 
Zweck die berufliche F6rderung. 
Die schweizerischen Amts~irzte, die eine systemati- 
sche, auf ihre T/itigkeit im 6ffentlichen Gesundheits- 
wesen ausgerichtete Spezialausbildung durchlaufen 
haben, sind an einer Hand abzuz/ihlen; die Schweiz 
besitzt keine entsprechende Ausbildungsst~itte. Vor 
Jahren in dieser Richtung unternommene Anstren- 
gungen scheiterten, well das Land als zu klein befun- 
den wurde, um eine Schule f6r 6ffentliches Gesund- 
heitswesen mit der n6tigen Schiilerzahl zu alimentie- 
ten, auch wenn ausser ,~,rzten weitere Kategorien von 
Berufsleuten wie Gesundheitsschwestern, Pharmazeu- 
ten, Verwaltungsbeamte usw. hier eine Spezialausbil- 
dung erhalten k6nnten. Es muss daher in unserm Land 
auf andere Weise daf/ir gesorgt werden, class die 
schweizerischen Amts~irzte sich das fiir ihre Aufgaben 
n6tige Rtistzeug verschaffen k6nnen, und die Gesell- 
sehaft schweizerischer Amtsiirzte kann hier einen 
niitzlichen Beitrag leisten. Die vom Eidgen6ssischen 
Gesundheitsamt vermittelten Stipendien der Weltge- 
sundheitsorganisation und des Europarates k6nnen in 
Einzelfiillen aueh dem Amtsarzt eine wertvolle, auf 
seine besondern Bediirfnisse zugeschnittene zus~tz- 
liche Ausbildung verschaffen. Ferner entsprechen die 
in den Wintersemestern von Prof. M. Sch~ir am Ziir- 
cher Institut fiir Sozial- und Pr~iventivmedizin veran- 
stalteten Fortbildungskurse fiir Amts~irzte mit ihrem 
weitgespannten Programm in besonderm Masse auch 
den Bediirfnissen der nebenamtlichen Amts~rzte. Der 
Amts~irztegesellschaft ist in jedem dieser Programme 
ein Tag reserviert, der nach ihren Wiinschen gestaltet 
wird. Daneben organisiert die Gesellschaft ihre eige- 
nen Fortbildungstagungen, deren Schwergewicht in 
den letzten Jahren auf jenen Gebieten lag, die eine 
Koordination der T~itigkeit verschiedener Kategorien 
yon Spezialisten des 6ffentlichen Gesundheitswesens 
effordern. Die Organisation der Tagungen geschah 
daher gemeinsam oder in enger Verbindung mit dem 
Verband der Kantons- und Stadtchemiker der Schweiz 
und der Vereinigung der Kantonstier~irzte, und die 
Themen betrafen vor allem technische Fragen der Be- 
k~impfung bestimmter, vom Tier direkt oder fiber 
Lebensmittel auf den Menschen iJbertragbarer Krank- 
heiten, Fragen der Toxikologie und des Giftverkehrs 
oder der Desinfektion. Die gemeinsame Organisation 
mit andern Fachgesellschaften will aber nicht nur der 
rein teehnischen Behandlung von Fachfragen dienen, 
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sonde rn  soU auch die pe r s6n l i chen  K o n t a k t e  f6rdern .  
K o o r d i n a t i o n  ist k a u m  je e ine  re in  technische F u n k -  
t ion;  wichtige, oft unerl~issliche E l e m e n t e  fiir ihr Ge-  
l ingen  sind der  E inb l ick  in die T~t igkei ten  der  Pa r tne r  
u n d  das Verstf indnis  fiir ihre  Auf fassungen ,  Abs i c h t e n  
und  Prob leme.  Die  Gesel lschaf t  schweizerischer  
Amtsf i rz te  sieht auch hier  e ine  der  A u f g a b e n ,  zu de r e n  
L6sung  sie etwas be i t ragen  kann .  

R6sum6 
lea Sod6t~ suisse des  m6dedns  offieiels 

La Soci6t6 suisse des m6decins officiels (SSMO) refl~te le caract~re 
non homog~ne du syst~me sanitaire suisse et le fait que la comp6- 
tence principale dans le domaine de la sant6 est dans notre pays au 

niveau des cantons. Ce n'est en fait que lors de la r6vision de 1970 
de la Loi f6d6rale sur les 6pid6mies qu'a 6t6 introduit un minimum 
d'uniformit6 (obligation pour chaque canton d'avoir un m6decin 
cantonal). Par ailleurs, les t~.ches et les conditions de travail des 
m6decins officiels (cantonaux, de district, de vilte, m6decins sco- 
laires, etc.) varient beaucoup d'un endroit ~ l'autre. Ceux d'entre 
eux ayant des tfiches 6tendues dans le domaine de la sant6 publique 
dans un sens large (y compris planification sanitaire) sont encore 
relativement peu nombreux. 
Selon ses statuts, le premier but de la SSMO est l'encouragement de 
la formation professionnelle. EUe ddploie diverses activit6s dans ce 
domaine par l'interm6diaire de sessions de perfectionnement. Elle 
entretient aussi des contacts 6troits avec les associations des chi- 
mistes eantonaux el municipaux et des v6t6rinaires cantonaux, entre 
autres. La SSMO est ainsi un forum de rencontre et de discussion et 
permet le renforcement des contacts personnels, entre ses membres 
et avec les membres d'autres soci6t6s. 

Anhang: 
Die Vereinigung schweizerischer Kantonsfirzte 

H. Pfisterer, Aarau  1 

Vor  zwei J a h r e n  h a b e n  sich die KantonsVirzte als U n -  
te rgruppe  der  Gesel lschaf t  der  schweizer ischen 
Amts~irzte zu e iner  e igenen  Vere in igung  z u s a m m e n -  
geschlossen. A n  ji ihrlich zwei T a g u n g e n  w u r d e n  u n -  
ter a n d e r e n  fo lgende  T h e m e n  bearbei te t ,  die ftir spe- 
zielle A u f g a b e n  der  Kantonsf i rz te  hilfreich sein soil- 
ten: 
- A u f g a b e n  des Kan tonsa rz t e s  im k a n t o n a l e n  F/ih- 

rungss tab  fiir Gesamtve r t e id igung  

-- Was kann  der  Kan tonsa rz t  zur  F 6 r d e r u n g  der  Prfi- 
ven t ivmed iz in  be i t r agen?  

- Gesundhe i t s e r z i ehung  und  Kan tonsa rz t  
- Aus i ibungsbewi l l igung  fiir paramediz in i sches  Perso-  

nal ;  A b g r e n z u n g  und  Kon t ro l l en  

- H a r m o n i s i e r u n g  der  L imi t i e rung  zuki inf t iger  Ver-  
o r d n u n g e n  f/Jr die We i t e rb i l dung  von  ~ r z t e n  

1 Dr. med., Vorsitzender der Vereinigung schweizerischer Kantons- 
~irzte und derzcitiger Pr~isident der Amts/irztegesellschaft. 
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