MEDISERVICE VSAO-ASMAC

Berufshaftpflicht

fiir Arztinnen und Arzte

Die Berufshaftpflicht ist fiir selbststindig
praktizierende Arztinnen/Arzte eine der
wichtigsten Versicherungen. Sie schiitzt
im Falle von Personen-, Sach- und Ver-
mogensschaden. Wihrend angestellte
Arztinnen/Arzte durch den Arbeitgeber
(Spital, Klinik usw.) versichert sind, muss
die selbststiindige Arztin oder der selbst-
standige Arzt diese Versicherung auf dem
«freien Markt» einkaufen. Die Jahres-
pramien berechnen sich dabei nach der
ausgeiibten Titigkeit (nicht nur
nach dem Facharzttitel!), der Hohe der
Versicherung (3/5/10 Mio.) und dem ge-
wihlten Selbstbehalt im Schadensfall.
Die meisten Versicherungsgesellschaften
nehmen eine «Grobeinteilung» in «in-
vasiv» resp. «nicht invasiv» titige Arztin-
nen/Arzte vor.

So liegt die Pramie fiir einen so genann-
ten Grundversorger (Allg. Medizin, Inn.
Medizin) oder auch Psychiatrie, Derma-
tologie noch deutlich unter Fr. 1000.—.

Der Selbstbehalt betrdgt hier meistens
200 Franken. Die Primien fiir invasiv
titige Arztinnen/Arzte betragen ein Mehr-
faches davon.

In unserer Beratertitigkeit stellen wir ver-
mehrt fest, dass gewisse Fachirztinnen
und Fachirzte (Allg. Medizin, Dermatolo-
gie) sich auch anderen, sehr speziellen
medizinischen Tétigkeiten zuwenden. Sie
haben «Marktnischen» entdeckt und
machen zum Beispiel Faltenspritzungen
mit Botox, Laserbehandlungen, Phlebo-
logie, Chemical-Peeling usw. Wenn die
Versicherungsgesellschaft nichts von
diesen Behandlungen weiss, konnen Sie
nicht erwarten, dass Sie bei einem Scha-
den an der Patientin gedeckt sind!
Die Versicherungsgesellschaften erachten
solche Titigkeiten fiir eine Fachirztin/
einen Facharzt der Allg. Medizin oder
Dermatologie als «artfremd».

Ebenso ist das Risiko Gastroenterologie,
Endoskopie oder Angiologie nicht einfach
gedeckt, wenn Sie angeben, als Fachérztin/
Facharzt «Innere Medizin» tétig zu sein.
Bei der Ophthalmologie ist zu unterschei-
den zwischen nicht-invasiv und invasiv

titig (Bulbus erdffnend). Auch die Fach-
richtung Kardiologie gibt oft zu Diskus-
sionen Anlass. Definieren Sie genau, was
Sie machen und was Sie nicht machen.
Wenn Sie «Stent’s» setzen, dann sind Sie
klar invasiv titig,

Gewisse Fachrichtungen bekunden heute
grosse Schwierigkeiten, eine Versiche-
rungsgesellschaft zu finden, die ihr Risi-
ko abdeckt. Inshesondere Gynikologie
mit Geburtshilfe, Andsthesie und Radio-
logie werden von vielen Versicherungsge-
sellschaften nicht mehr versichert. Noch
schwieriger wird es, eine Fachirztin/
einen Facharzt mit dem Spezialgebiet
«plastische, rekonstruktive und éstheti-
sche Chirurgie» zu versichern.

Wir sind jedoch immer aktiv und suchen
fiir Sie vorteilhafte Losungen. Als Berater-
stelle des MEDISERVICE VSAO-ASMAC
kénnen wir fiir diverse Fachrichtungen
auch giinstige Kollektivvertrige anbieten.

Martin Strauss

Bucher & Strauss Versicherungen
Bruderholzallee 4, 4059 Basel
www.bucher-strauss.ch

Responsabilité civile
professionnelle pour
médecins

50

Pour les médecins pratiquant de maniére
indépendante, I"assurance responsabilité
professionnelle est une des assurances les
plus importantes. Elle assure les dom-
mages aux personnes, aux choses et aux
biens. Tandis que les médecins employés
sont assurés par I'employeur (hopital,
clinique, etc.), le médecin indépendant
doit acheter cette assurance sur le «mar-
ché libre». La prime annuelle est calculée
d’aprés P'activité exercée (et non pas
d’apres le titre de spécialiste !), le montant
de la somme assurée par cas (3/5/10 mil-
lions) et selon la franchise en cas de si-
nistre. La plupart des compagnies d’as-
surance distinguent «grossierement» en
activité médicale «invasive» et «non in-
vasive». Ainsi, pour un médecin de pre-
mier recours (médecine générale, méde-
cine interne) ou encore la psychiatrie
ou la dermatologie, la prime annuelle se
situe encore nettement en dessous de
CHF 1000.—. La franchise est la plupart
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du temps de CHF 200.—. Les primes pour
les médecins dits invasifs sont beaucoup
plus élevées.

Dans notre activité de conseiller, nous
constatons de plus en plus que certains
médecins, par exemple spécialistes en
médecine générale ou dermatologie, se
tournent vers des activités médicales
trés spécialisées. Ils ont découvert des
«niches» de marché et pratiquent par
exemple des traitements de rides par in-
jection de Botox, des traitements au laser,
phlébologiques, le chemical-peeling, etc.
Si la compagnie d’assurance n’est pas
au courant de ces traitements, il faut vous
attendre a ce que vous ne soyez pas
couverts en cas de dommage au patient.
Les compagnies d’assurance considerent
de telles activités comme «étrangeres 2
Iart» pour un spécialiste en médecine
générale ou en dermatologie.

De méme, le risque gastro-entérologie,
endoscopie ou angiologie n’est pas auto-
matiquement couvert lorsque vous décla-
rez une activité de spécialiste en médecine
interne. Pour I'ophtalmologie, il faut
distinguer entre activité invasive (opéra-
tions avec ouverture du globe oculaire) et
activité non invasive.

La spécialité «cardiologie» préte aussi
souvent 2 discussion. Définissez donc de
maniére exacte ce que vous faites et ce que
vous ne faites pas. Si vous placez des
stents, vous étes clairement invasif.
Certains spécialistes rencontrent aujour-
d’hui de grandes difficultés a trouver une
compagnie d’assurance qui couvre leur
risque spécifique. Surtout les gynéco-
logues avec activité d’obstétrique, les
anesthésistes et les radiologues ne sont
souvent plus assurés par de nombreuses
compagnies d’assurance. Pour les spécia-
listes en chirurgie «plastique, reconstruc-
tive et esthétique», il est encore plus diffi-
cile de s’ assurer.

Nous restons cependant actifs 2 recher-
cher pour vous des solutions avanta-
geuses. En tant qu’office de conseil de
MEDISERVICE VSAO-ASMAC, nous som-
mes aussi en mesure d’offrir des contrats
collectifs avantageux pour diverses spé-
cialités.

Martin Strauss

Bucher & Strauss Assurances
Bruderholzallee 4

4059 Bale
www.bucher-strauss.ch
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