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der Arztekammer

fur Vorarlberg

FUr ein heilsames Miteinander

Strategie



Wir danken damit allen Menschen, die dem heilsamen, guten
Miteinander und dem Wohlsein anderer dienen.



Die heutige Zeit braucht Menschen und Institutionen,
die bereit sind, sich der Komplexitat zu stellen.

"Der Geist des
Abstrahierens néhrt
das totalitdre System"

Gabriel Marcel
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AUSGANGSLAGE, SELBSTVERSTANDNIS UND AUFTRAG

Wer will, dass die Welt so bleibt, wie sie ist,
der will nicht, dass sie bleibt." Erich Fried

Ein Leitbild fiir die Arztekammer fiir Vorarlberg soll inspirieren, Mut ma-
chen mitzutun und naturlich auch informieren Uber unsere Arbeitsweise,
arztegesetzliche Rahmenbedingungen, vorhandene Strukturen und unsere
gemeinsamen Ziele.

Alle Arzte und Arztinnen, die Interesse verspiiren mitzugestalten,
sollen sich in vielfaltiger Weise standespolitisch engagieren kénnen.

Wache Menschen treten aktiv mit ihren Talenten fordernd fir
ihren Berufsstand ein und arbeiten wirksam fiir eine gesunde Gesellschaft
sowie fur die ihnen anvertrauten PatientInnen.

Wo wird Gesundheit ,gedacht”?

Wir als Arztekammer wollen Denkraume erdffnen und dazu einladen, Ge-
sundheitspolitik mitzugestalten.

Grundlagen fiir das vorliegende Leitbild sind unter anderem die Er-
gebnisse eines innovativen Visionsprozesses. Die Werte und Ausrichtungen
dieses Leitbildes sind unsere Grundsatze, und sie sind in interdisziplinarer
Zusammenarbeit mit anderen Berufsgruppen tber mehrere Jahre entstan-
den.

.Die Reflexion mit Menschen aus verschiedensten Gruppen der Bevolke-
rung ist wesentlich.

So bekommen wir einen weiten Blick und kdnnen erfassen, was
die Aufgaben der ArztInnen in der Gesellschaft sind und sein kdnnen.
In der gemeinsamen Vision, dass die Arztekammer fiir ein heilsames Mit-
einander Verantwortung tragen will, fihrt diese Reflexion zu weiteren
Entwicklungen.

Der Blick auf grof3ere Zusammenhéange fihrt zu einem neuen
Selbstverstiandnis. Gemeinwohl und eine gesunde Gesellschaft miissen

nachhaltig von ArztInnen und ihrer Kammer mitgestaltet werden.



Das, was tagtaglich von jedem einzelnen Arzt in den Mittelpunkt seiner Ta-
tigkeit geruckt wird, n@mlich das Erhalten der Gesundheit seiner Patienten
und das Heilen von kranken Menschen oder das Unterstlitzen und Begleiten
in Krankheit, ist auf die Ebene der Kammer verlagert, ihre Aufgabe in und an
der Gesellschaft.

Gerade in einer Zeit, in der die Politik vermehrt Graben aufreif3t
und polarisiert, gilt es hinzustehen und fiir ein lebendiges Miteinander ein-
zutreten. Dieses Bewusstsein und diese Haltung missen immer wieder neu
gelibt werden, und dennoch sind sie Grundlagen.

Nur eine Arzteschaft, die intern geeint ist, kann ihre Aufgaben im

Gesundheitssystem und in der Gesellschaft gut erfillen”.
Burkhard Walla

AUFTRAG

In der Vollversammlung am 9. Dezember 2019 fiel die Grundsatzentschei-
dung, die iber mehrere Jahre erarbeiteten Ergebnisse des Visionsprozes-
ses mit der Strategie und den gesetzlichen Aufgaben der Arztekammer zu
verbinden und ein Leitbild fiir die Arztekammer fiir Vorarlberg zu erarbei-
ten.

Das Leitbild entspricht den arztegesetzlichen Vorgaben und will
gleichzeitig weit dariiber hinaus gehen. Der Wunsch der Arztekammer fir
Vorarlberg ist es, dass sich alle ArztInnen und MitarbeiterInnen des Kam-
meramtes mit dem Leitbild identifizieren und wiirdigen kénnen, was in der

taglichen Kammerarbeit geleistet und bewegt wird.



DIE BEDEUTUNG, SINN UND ZWECK UNSERES LEITBILDES

Schafft Orientierung. Richtungssinn

Landkarte flr verbindende und verbindliche Werte, fir Haltungen in der
Ausrichtung und Strategie

Darstellung der gemeinsamen Visionen, Grundsatze, Ziele und Aufgaben
sowohl fiir den Vorstand und die VertreterInnen der angestellten und
niedergelassenen Kurien als auch flir die strategisch und operativ titigen
MitarbeiterInnen in der Arztekammer

Transparenz und umfassende Information fir alle Mitglieder und
Mitarbeitenden (MitarbeiterInnen und FunktionarInnen)

Offene, inspirierende Einladung zur Unterstlitzung und Mitarbeit
Verstindnis fiir die Aufgaben und die Struktur der Arztekammer

Basis fir die Qualitatssicherung

Wertschatzung

Wertschopfung und Nachhaltigkeit

Navigation durch das Leitbild

Fur eine erfolgreiche Umsetzung unserer Werte ist ein Grundverstandnis
fur das System Arztekammer erforderlich.

Um unser Leitbild zu verstehen, ist es hilfreich, das System Arztekammer
und dessen Ablaufe bildlich zu erfassen. Wir wollen durch Abbildungen die
Komplexitat vereinfachen. Damit sollen die Freude und Bereitschaft sich mit
diesen Grundlagen zu beschéaftigen geweckt werden.

In unserem Leitbild folgen wir sieben Parametern.

Wie eine kraftvolle Welle bauen sich gute Entscheidungen in kraftvollen
Phasen auf, um sich dann in einem guten Ergebnis zu entladen.
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1. VISIONEN UND ZIELE ODER WOHIN GEHT DIE REISE
DER ARZTEKAMMER FUR VORARLBERG?

Voraussetzung dafiir, dass konkrete und langfristige Ziele umgesetzt wer-
den, istimmer zuerst eine Vision. Sie beinhaltet das Warum auf der nicht-
materiellen Ebene, also auf der Sinn-Ebene. Die Vision ist das sogenannte
.Herz" jeder Strategie. Sie entscheidet, ob Ziele auch nachhaltig und lGber
Durststrecken hinweg umgesetzt werden.

LAus dem Himmel eine Erde machen” Rose Auslander
Wir stellen —vor allem in den Entwicklungskreisen und den beratenden
Gremien - dem Wirklichkeitssinn einen ,Mdglichkeitssinn” zur Seite:

Den Sinn fiir das, was sein kénnte oder geschehen miisste.
(frei nach Robert Musil)

n



Was sind unsere Visionen in der Arztekammer fiir Vorarlberg?

... eine kraftvolle, breite Solidargemeinschaft -
PatientInnen, ArztInnen und Verbiindete aus allen
gesellschaftlichen Verantwortungsbereichen

... wir setzen Gesundheitsressourcen sinnvoll ein -

wir konzentrieren uns auf Sinn und Wirklichkeit

und haben dabei alle Menschen gleich im Blick,
unabhangig von ethnischer oder sozialer Zugehorigkeit,
unterschiedlicher Identitat und Lebensalter

... das Verstandnis

eines dynamischen Gesundheits- bzw. Krankheitsbegriffes.
Wir haben ein Bewusstsein flir die Grautdne

zwischen krank und gesund



... lustvolles Arbeiten und Freude am Arzt/Arztin sein

...dynamische, gesundheitspolitische Anpassung der Arztekammer,
wir stellen uns den Realitaten einer sich rasch verandernden Welt,
wir bleiben am Puls der Zeit und agieren klug und kreativ

... freies, weites Denken und angstfreies Handeln -
wir Uben eine horende, dialogische Haltung in der
Begegnung

Unser zentrales Leitmotiv aus dem Visionsprozess

Die Arztekammer flr Vorarlberg
will
sprudelnde Quelle
fur ein gutes, heilsames Miteinander
sein



Unsere visiondren Zielsatze und Thesen (Qualitative Ziele)
sind Ubergeordnete Ziele, die immer mit personlichen Werten und somit
Geflihlen verbunden sind:

Der Visionsprozess der Arztekammer fir Vorarlberg wird Vorbild fir
landerverbindende gesundheitspolitische Arbeit

Unterschiedliche Menschen, die in Gesundheitsberufen und anderen
Feldern tatig sind, verbinden sich zur Umsetzung

Die gemeinsame Vision der Arztekammer fiir Vorarlberg soll zentrale
Orientierung fir Politik und Wirtschaft sein, die einer zukunftsfahigen,

gesunden Gesellschaft und somit dem Leben dient

Die Arztekammer steht fir ein heilsames Miteinander, das heif3t, die Vor-
arlberger Arzteschaft hat Verstandnis und Wertschitzung flireinander, fir
die anderen Gesundheitsberufe und fiir die Anliegen ihrer PatientInnen. In
diesem Miteinander gibt es eine gemeinsame Ausrichtung, deren Sprach-
rohr die Arztekammer ist. Als solches ist sie eine zentrale Ressource fir die
Gesundheitspolitik und geschatzte und notwendige Partnerin auf Augen-
hohe flr die Versicherungstrager und die PolitikerInnen (auf allen Ebenen:
Kommunen, Land, Bund)

Die Arztekammer fiir Vorarlberg, wir Arztinnen und Arzte in Vorarlberg,

sind in unserem Engagement ansteckend und wertschatzend.



Davon abgeleitet sind
Unsere verbindlichen Leitziele (Mission Statements zur Vision):

Die Arztekammer fiir Vorarlberg ist gesetzlich berufen

die gemeinsamen beruflichen, sozialen und wirtschaftlichen Interessen
aller Vorarlberger Arzte und Arztinnen wahrzunehmen und zu férdern
fur die Wahrung des arztlichen Berufs- und Standesansehens und der

arztlichen Berufs- und Standespflichten zu sorgen.

Daruber hinaus...

dient die Weiterentwicklung von gesundheitspolitischen Ldsungen den
Arztinnen und Arzten und allen Menschen, die in den unterschiedlichen
Gesundheitsberufen tatig sind. Wir verstehen uns als Vertrauens- und
Verantwortungsgemeinschaft. Wir haben immer das Gemeinwohl im

Blick mit der Absicht, dass der Mensch dem Menschen ein Helfender ist.
Angestrebt wird ...

eine von Visionen geleitete, ganzheitliche und nachhaltige Sicherung des
Gesundheitssystems. Visionen und Ziele werden von unterschiedlichen Men-
schen, die in Gesundheitsberufen und anderen Verantwortungsbereichen
tatig sind, getragen.

Auch verstehen sich ...

Arzte und Arztinnen gemeinsam mit anderen Verantwortungstragern als
wesentliche Wissenstrager und ImpulsgeberInnen und somit notwendige
Mitgestalter und Mitgestalterinnen des Gesundheitssystems.

Ebenso sollen sich ...

die Leit- und Zielfragen kiinftig an den Mission Statements der Vision orien-
tieren. Die visiondren Zielsatze sind gleichzeitig das Fundament fiir die ge-
meinsame Ausrichtung und Umsetzung. Aus der Erkenntnis der Vergangen-

heit muss immer wieder in eine neue Zukunft gefihrt werden.

Wir Menschen in den Referaten, Fachgruppen, Entwicklungskreisen, Kurien
und als hauptamtliche Angestellte in der Arztekammer sind sprudelnde
Quelle fiir diese visiondren Thesen. Unsere gemeinsamen qualitativen und
guantitativen Ziele sind der Mafstab fiir jede Uberlegung, Entscheidung und
das nachfolgende Handeln.

Vgl. Fir ein heilsames Miteinander, Buch 1, vgl. S. 24, 37,129, 151 f.
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2. WERTE, SINN UND ZWECK (PURPOSE)
KOMPASS ZUR ORIENTIERUNG

Auf personliche Werte horen. Basis fur Glaubwiirdigkeit.

,Gesundheit ist ein Zustand des vollstandigen
korperlichen, geistigen und sozialen Wohlergehens
und nicht nur das Fehlen von Krankheit oder
Gebrechen.” WHO

,Health is a state of complete physical, mental and
social well-being and not merely the absence
of disease or infirmity.” WHO

Die Werte und messbaren Ziele der Arztekammer fiir Vorariberg sind in den
Vision- und Mission Statements mit ihren Leitzielen formuliert (vgl. oben).
Diese gelten flir jede Maf3nahme der Umsetzung sowohl als Fundament als

auch zur Ausrichtung.



Persdnlicher Werte-Check

Was bedeutet es fiir mich, sich fiir die Gemeinschaft zur Verfiigung

zu stellen?

Warum macht es Sinn in der Arztekammer mitzuwirken?

Was leistet die Arztekammer - Wem dient sie? Wem nicht?

Verstehe ich die Arztekammer als Maschine, die funktioniert oder als még-
lichen kreativen Ort, um gesundheitspolitisch mitzugestalten?

Wer ist die Arztekammer? Verstehe ich die Arztekammer fiir Vorarlberg
als einen ,abgehobenen Apparat“? Oder verstehen wir uns alle - jede Arztin
und jeder Arzt Vorarlbergs gemeinsam mit dem Kammeramt als Teil des
Ganzen?

Fihle ich mich angefragt? Was sind meine Werte, wie entwickle ich diese
und wie spiegeln sie sich in der gemeinsamen Arbeit?

Ist mir klar, dass ich mit anderen Uber das, was mir wirklich wichtig ist,
sprechen muss? Dass das Kollektiv mein Anliegen nur dann vertreten kann,
wenn mein personliches Anliegen auch flir andere relevant ist? Bin ich
bereit, mich wiederholt in den Diskurs einzubringen?

Warum brauchen wir als Gesellschaft den Idealismus fur eine Gemeinschaft
wie die Arztekammer? Was bedeuten Zusammenbhalt, Solidaritat, Ndchsten-
liebe flir mich? Wer vertritt das grof3ere Ganze?

Warum ist das soziale Wohlergehen eine der wichtigsten gesellschaftlichen
Herausforderungen?

Welche Starken und Fahigkeiten bringe ich ein? Wie weif3 ich, ob und wie ich

mich einbringen will?

17



Beispiele fiir die vielfidltigen Mdglichkeiten zur Mitarbeit in der

Arztekammer:

Wer weif3, dass es ca. 30 Referate und 20 Fachgruppen gibt? Wer sind die
jeweiligen Verantwortlichen? Wie schauen die Aufgaben und die Spielrdume
der Akteure aus? Wer weif3 um die Wirkungen, Auswirkungen und Neben-
wirkungen der Projekte?

Themen gibt es genug, wenn wir uns einbringen wollen.

Sind meine Anliegen und Werte in den folgenden Referaten abgebildet?
Worin sehe ich meine personlichen Herausforderungen?
Worauf méchte ich mich konzentrieren?

Ref. Beleg-/KonsiliararztInnen Ref. MilitdrarztInnen

Ref. Fortbildung Ref. Notfall- und Katastrophenmedizin
Ref. GemeindeédrztInnen Ref. Offentlichkeitsarbeit

Ref. Gender Mainstreaming Ref. PrimararztInnen

Ref. Geriatrie Ref. Primarversorgung

Ref. Gutachter Ref. SchularztInnen

Ref. Impfangelegenheiten Ref. Sozial u. Vorsorgemedizin

Ref. Komplementdrmedizin Ref. Sportmedizin

Ref. Labormedizin Ref. Steuerangelegenheiten

Ref. Hausapotheken Ref. Substitutionsangelegenheiten
Ref. Lehrpraxen Ref. Teilradiologie

Ref. Psychosoziale, -somatische, Ref. Telemedizin

-therapeutische Medizin Ref. Umweltmedizin

Ref. Qualitatsicherung Ref. WahlarztInnen

Was mache ich, falls meine Anliegen nirgends abgebildet sind?
Dann gibt es die Mdglichkeit das Anliegen im Kernteam des Visionsprozesses
vorzubringen. Das Kernteam stellt sich als Resonanzfeld zur Verfligung. Es
wird miteinander Uber Bedeutung und Sinn gesprochen. Es wird auch daru-
ber nachgedacht, wo gegebenenfalls das Thema am besten verortet werden
soll - ob ein weiteres Referat oder ein Entwicklungskreis eingerichtet wird.
Die Arztekammer ist eine Interessensvertretung, welche die
Gesamtinteressen der Vorarlberger Arzteschaft und nicht Einzelinteressen
von Arzten vertritt. Eine der grof3en Herausforderungen und Anliegen in
der Arztekammer ist es, Trennendes zu vermeiden und Verbindendes zu

fordern wie beispielsweise



Gewihlte VertreterInnen < > ArztInnen ohne offensichtliches Engagement
Selbststindige ArztInnen < > angestellte ArztInnen

Kammeramt < > Visionsprozess

Beruflich Aktive < > PensionistInnen

WahlarztInnen < > KassenarztInnen

Einzelinteressen < > Gesamtinteressen

Versicherungstriager < > Gesundheitsberufe

Mit einer Wir-Orientierung schaffen wir eine Kultur, in der sich spiirbarer
Mehrwert und damit eine neue Qualitat auf allen Ebenen entwickelt.
Wertvorstellungen haben vor allem mit unseren Haltungen und unserem
Rollenverstandnis zu tun. Das WIE ist vielleicht entscheidender als das WAS.
Eine Interessensvertretung ist so erfolgreich, so lebendig, so aktiv wie ihre
Mitglieder sich weiterentwickeln und die Themen der Zeit angehen.

Nur Leistungen zu konsumieren, sich zu beklagen oder Druck auf die akti-
ven FunktiondrInnen zu machen, ohne selbst zu Lésungen und Sinnvollem
beizutragen, belastet jede Gemeinschaft.

Eine funktionierende Interessensvertretung lebt davon, dass ihre Mitglie-
der um Herausforderungen wissen, den Spielraum kennen und ihr Wissen
und ihre Erfahrungen grof3ziigig einbringen.

Was verstehen wir unter Wir-Orientierung?

Es wird im Interesse aller Arztinnen und Arzte, aller titigen Menschen in
den Gesundheitsberufen, im Interesse der Patienten und Patientinnen und
somit im gesellschaftlichen Interesse Vorarlbergs gedacht, gehandelt und
verhandelt.

Die Arztekammer ist keine Rechtsvertretung oder Problemlésungsstelle fir
singuldre Probleme eines Mitglieds.

Beispiele:

Sollte ein Arzt individuelle Probleme mit seinem Vermieter oder mit dem
Finanzamt haben, ist deren Lésung grundsatzlich keine Aufgabe der Arzte-
kammer.

Eine Funktionarin/ein Funktionar ist lediglich eine Vertreterin/ein Vertreter
der Arztekammer, wie auch jede Arztin und jeder Arzt Teil davon ist.

In der Funktion bzw. Rolle als VertreterIn der Arztekammer sollen die
engagierten Mitglieder einen gewissen Schutz im Sinne von Respekt und
Wertschatzung erhalten. Mangel und Beschwerden diirfen und sollen

gerne von Mitgliedern eingebracht werden, doch in einem klaren Rahmen
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(Setting) und im Verstandnis der Wir-Orientierung.

— Was tun, wenn ein Problem auftaucht, das viele ArztInnen betrifft?
Dann macht es Sinn, wenn der Arztekammer mit der Analyse der Probleme
auch ein Lésungsvorschlag mitgeliefert wird. Diagnose und Therapiemdg-
lichkeiten gehdren zusammen.

— Das bedeutet, dass sich ALLE Arztinnen und Arzte mit dem Kammeramt
als Arztekammer verstehen, damit die Lésungen und die Verantwortung
gemeinsam sind (und so auch das Commitment bei Ma3nahmen), statt den

Druck auf einzelnen Schultern zu lassen.

Zusammenfassend
Wie kommt das Neue in die Welt?
Woher kommt Verdanderung?

Personliche und gesellschaftliche Werte sind mit unseren eigenen Fahigkei-
ten und Interessen verkniipft. Beim Engagement in der Arztekammer geht
es um den Menschen und um Haltungen.

Unser Leitbild zeigt somit die Verbindung von Ideellem und Realem.
Veranderung kommt nicht von einem Gesprach, sondern von Menschen,
die bereit sind, Konflikte einzugehen und andere dazu zu bringen, sich da-
mit sinn- und I6sungsorientiert auseinanderzusetzen.

Ob wir nachhaltig etwas verandern, wird auch davon abhéngen, ob wir eine
Sprache finden, die unterschiedliche Menschen anspricht, ob wir Rdume
finden, in denen es sich begegnen lasst und ob wir das WIR immer wieder
erweitern, damit sich Arztinnen und Arzte gemeinsam mit anderen Men-
schen mit ihren unterschiedlichsten Erfahrungen angesprochen fiihlen.

Deshalb wiederholen wir unsere - herzliche Einladung zum Tun

— ineinem der Referate oder in einer Fachgruppe
— ineinem oder mehreren Entwicklungskreisen
— als Mitarbeitende

— als VertreterInin einer Kurie

— als ImpulsgeberIn z.B.im Arztim Lédndle ...

Vgl. Fir ein heilsames Miteinander, Buch 1, vgl. S. 17, 49 — die ganzheitliche
Sicht und grundlegende Fragen S. 26, 89 ff, 122 ff
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3. AUFGABEN UND MANAGEMENT

Aufgaben. Kompetenzen. Verantwortunag.
Koordination und Planung.

Wer macht was, wann und wie?

Wer hat welche Rollge, z.B. als Mitarbeitende im Kammeramt, im Prasidium,
als KurienvertreterIn, in den Referaten, Entwicklungskreisen und anderen
Gremien?

Esist im Sinne des Erfolgs ganz entscheidend, als Mitwirkende sich von
Beginn an dariber profund zu informieren (Holschuld). Die Mitarbeitenden
des Kammeramtes und die schon erfahrenen Mandatare sollen neu in die
Gremien gewahlte Menschen entsprechend einfiihren (Bringschuld).
Klarheit zu haben lber die eigene Rolle, die damit verbundenen Aufgaben,
Kompetenzen und Verantwortung, ist die Voraussetzung, um sich gestalte-
risch und sinnvoll einzubringen.

Die Arztekammer sieht sich als professionell organisierten Dienst-
leistungsbetrieb flir ihre Mitglieder, der die Gbertragenen Aufgaben mog-
lichst effektiv erfillt. Dazu gehdren ein effizientes und transparentes
Zusammenwirken zwischen den Organen der Selbstverwaltung ebenso wie
klare Vorgaben fur die vom Geschaftsbetrieb zu ibernehmenden Funktio-
nen. Rollen und Kernaufgaben der Organe der Arztekammer, der Organe des
Wohlfahrtsfonds sowie des Kammeramtes werden im Folgenden beschrie-
ben.
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Organigramm Arztekammer fiir Vorarlberg

Beratende
Gremien

Fachgruppen Kurie
angestellte

ArztInnen

Beratende Vollver-
Gremien
sammlun
Referate -
Kurie
niedergelassene
ArztInnen

Erweiterte
Vollversammlung
Wohlfahrtsfonds

Verwaltungs-
ausschuss
Wohlfahrtsfonds

gemeinsam getragene Entscheidungen

Gemeinsame Losungen und

Anlageausschuss

Wohlfahrtsfonds Uberprifuns-

ausschuss
Wohlfahrtsfonds

Lebendige Netzwerkorganisation.
Struktur spiegelt Verantwortung. Vier Matrixorganisationen
wurden in eine Netzwerkstruktur transformiert.
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Wie und warum beeinflusst die Struktur
unser Miteinander?

Stabsstelle
Visionsprozess -
fur ein heilsames
Miteinander

Prasidium
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Struktur des Kammeramtes

Das Kammeramt hat die zur Erfillung der Aufgaben der Kammer notwendi-
gen fachlichen und administrativen Arbeiten zu leisten. Dies sind insbeson-
dere:

die Beschliisse der Organe der Kammer unparteiisch durchzufiihren,

die von den Organen der Kammer angeforderten Stellungnahmen zu
erstellen,

den Organen der Kammer zweckdienliche Vorschlage zu unterbreiten,

fir Information und Beratung der Kammerangehdorigen Sorge zu tragen.

Das Kammeramt besteht aus hauptamtlichen angestellten MitarbeiterIn-
nen, die die Expertise der Selbstverwaltung fachlich erganzen.

Wie sieht das Zusammenspiel mit dem Visionsprozess aus?

Grundsatzentscheidung der Vollversammlung vom 17. November 2021

§ 38a der Satzung der Arztekammer
Stabsstelle ,Visionsprozess -

fUr ein heilsames Miteinander “

1. Zur Weiterentwicklung und Stérkung der Arzte-
kammer hinsichtlich Kultur, Haltung, Selbstwirksam-
keit und sinnstiftende Zukunftsthemen - insbesondere
die Entwicklung unterschiedlicher Perspektiven und
Handlungsfelder, die Vernetzung mit anderen Gesund-
heitsberufen und Stakeholdern und die Schaffung von
Denkraumen, die allesamt als Ideen- und Impulsgeber
zur Transformation fiir ein heilsames Miteinander
dienen sollen - ist die Stabsstelle ,Visionsprozess - fur
ein heilsames Miteinander” in der Arztekammer ein-
gerichtet.

2. Die Leitung dieser Stabsstelle wird vom Kammer-
vorstand bestellt.
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3. Uber Einladung des Prasidenten ist die Leitung
dieser Stabsstelle berechtigt, an den Sitzungen des
Kammervorstandes ohne Stimmrecht teilzunehmen.

Erlauterungen dazu:

Die Arztekammer hat im Jahr 2015 einen umfassen-
den Visionsprozess gestartet.

Im Zuge dieses Visionsprozesses werden drei Ver-
antwortungsbereiche —Identitat gestalten - Soziales
Gestalten - Politisches Gestalten - als verbindliche
strategische Ausrichtung* festgelegt. (*vgl. Visions-
dokumentation mit Grafiken, Struktur und essentiel-

len Fragestellungen).

In jedem dieser Verantwortungsbereiche kénnen
dazu temporare Entwicklungskreise gebildet werden.
(Beispiele: ,Mentoring”, ,ArztInnen gemeinsam
unterwegs”, ,Netzwerk Gesundheitsberufe”, ,Wir sind
Zukunft").

Um den Visionsprozess auch strukturell in der Arzte-
kammer zu verankern, soll er als Stabsstelle in der
Kammersatzung implementiert und somit weiterent-

wickelt werden.

Die Bestellung der Leitung dieser Stabsstelle soll
durch das zustandige Kammerorgan - den Vorstand —
erfolgen, auch soll der Stabsstellenleitung die Mog-
lichkeit eingeraumt werden, an Vorstandssitzungen

teilzunehmen.
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Die Wirkungsbereiche des Visionsprozesses

Identitét gestalten: Verbinden, Vorbild sein, Vertrauen schaffen

Was ist meine Rolle als ArztIn? Wer sind wir? Was verbindet uns als ArztIn-
nen?

Wo liegen Verbesserungen im Verbindungsmanagement? (statt ,Schnitt-
stellenmanagement”) Freude am Arztberuf, ArztInnen durch attraktive
Arbeitsfelder im Land halten ...

Verbundenheit statt Konkurrenz, z.B. niedergelassene vs. angestellte
ArztInnen.

Soziales Gestalten: Wir-Orientierung und Verantwortung

Starken der Eigenverantwortung der Bevolkerung und Selbstkompetenzin
Gesundheitsfragen (statt Konsumhaltung)

Wie erreichen wir moglichst viele Menschen — welche Aktionen schaffen
Bewusstsein und starken die Verantwortung? Was macht Sinn?
Politisches Gestalten: Bewusstsein schaffen und Umsetzen gesundheits-
politischer Vorstellungen und Werte

Sinn und Werte zum Wohle aller in der Gesellschaft missen in der Politik
ankommen und implementiert werden.

Wie entwickeln wir Bewusstsein und Strukturen weiter? Was ist uns Arzt-
Inneninhaltlich und strukturell wesentlich fiir die eigene Interessensge-
meinschaft und fir das Gemeinwohl?

Verséhnung
< ’ nach Auf3en

Politisches
gestalten

Kernteam gestaltet

Denk- und
Entscheidungs-
raum
Soziales Identitat
gemeisam unterwegs
g nach Innen

gestalten gestalten
© Karin Metzler

Présidium

Vollversammlung

Arzteschaft

‘ Gesundheitsberufe

Entwicklungs-Organisation
Sprudelnde Quelle
Innovationsmotor

Alltags Organisation

26



Identitat

gestalten

.Das Was und Wie" der Wirkungsbereiche

Identitat gestalten

..Bewusstsein schaffen fiir den Arzt/die Arztin

(,Wer bin ich?”, ,Wer sind wir?" und ,Was macht unsere Arbeit aus?")

Ziel:

Gemeinschaft statt Einzelkdmpfertum

Wir sind Arztekammer” = jeder einzelne Arzt / jede einzelne Arztin ist Teil
des Ganzen

Was verbindet uns als Arzte/Arztinnen?

Was verbindet uns als Arzte/Arztinnen mit der Arztekammer?

Warum ist es sinnvoll, sich zu héren und sich zu verbinden?

Ergebnis:

Leistungen der Arztekammer fiir mich als Arzt / als Arztin werden sicht-
bar (= nicht nur materielle Leistungen/Service, sondern auch Sprachrohr/
Gestalter fir gesundheitspolitische Themen, die mich als Arzt/Arztin und
Patient/Patientin betreffen)

Gemeinsame Werte

Freude und Motivation am Arztberuf (Folge: weniger Abwanderung)
Zielgruppe, TeilnehmerInnen:

Arzte/Arztinnen (aller Altersgruppen)

Verbindung jung - alt

Verbindung Spital — Praxis

Verbindung Schul- und Alternativmedizin

Verbindung mit anderen Berufsgruppen

Formen (Beispiele):

Dialogkreise und World Cafés

Das Thema ,Identitat” kdnnte z. B. so gestaltet werden: Personen aus ver-
schiedenen Gebieten (z. B. HistorikerInnen) werden zur Frage ,Wer bin ich
in meinem Beruf als Arzt/als Arztin?” (= Rolle, Aufgabe, Verstindnis) eingela-
den, danach Austausch im Dialog (nach David Bohm).

Balintgruppen

Gemeinsame Unternehmungen (Arztefriihstiick, Abendkreise, Wanderun-
gen, Konferenzen... mit unterschiedlichen Gruppen und interdisziplindren
Inputs)
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Soziales

Gestalten

Soziales Gestalten

..wir als Arzte/Arztinnen in der Verbindung mit den anderen
Gesundheitsberufen und der Bevolkerung

Ziel:

Positive Bilder des Arztes/der Arztin und der Arztekammer

Der Arzt/die Arztin wird mit sozialem Handeln in Verbindung gebracht und
nicht mit Status/Geld/Arbeitszeiten

Kooperationen und Projekte mit anderen Berufsgruppen

Veranstaltungen fir die Bevdlkerung

Ergebnis: Wir sitzen alle im gleichen Boot

Verstandnis fiir die gemeinsamen Anliegen

Verantwortung fiir gesundheitspolitische Fragen wird breit getragen,

d. h. wird von der Bevdlkerung und von den ArztInnen mitgestaltet
Starkung der Wichtigkeit eines gesunden Lebensstils z. B. Vorarlberg als das
gestindeste Bundesland”, Folge: gesunde Menschen — gesunde Gesellschaft
Auswirkung auf alle Bereiche, z. B. Soziales, Wirtschaft, Okologie, Kultur
Eigenverantwortung und Selbststandigkeit statt Konsumverhalten (,Medizin
als Produkt”, Reparaturmedizin...)

Erreichten Standard im Gesundheitswesen halten

Intelligenter, achtsamer Umgang mit vorhandenen Ressourcen
Gemeinschaftliches soziales Gestalten (humanistische Sinnorientierung statt
ausschlie3licher Marktorientierung)

Zielgruppe, TeilnehmerInnen:

Moglichst hoher Durchdringungsgrad, 80 bis 90 Prozent der Bevolkerung
wissen uber laufende Aktionen Bescheid

Wer muss eingebunden werden? (= hohe Diversitit)

Wer sind die MultiplikatorInnen? (= Vereine, Medien, Schulen, Eltern, Kinder...)
Direkte Verbindung mit der Bevolkerung

Formen (Beispiele):

Vortriage; maf3igeschneiderte moderierte Veranstaltungen fiir und mit Laien
Aktionen wie ,Die Mutter/Der Vater als Hausarzt”

.Gesundheitstag” in allen Gemeinden am selben Tag und zur selben Zeit
.Gesunde Erndhrung in Volksschulen” -in jeder Gemeinde (,gesunde Pause”,
spielerische Vortrage durch ArztInnen, Erndhrungsstunde)

.Was macht dein Arzt/deine Arztin?” (z.B. in Schulen, in Vereinen, in Alters-
heimen)
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Politisches

Gestalten

Politisches Gestalten

..Bewusstsein und Strukturen schaffen/verdndern fur das Gemeinwohl
Ziel:

Vermitteln und umsetzen unserer gesundheitspolitischen Vorstellungen
und Werte

Ergebnis:

Strukturen schaffen fur das Gemeinwohl

Sinnvolles und Neues kommt in die Welt

Zielgruppe, TeilnehmerInnen:

Interessensgruppen wie Wirtschaftskammer, Sozialversicherungstrager,
Arbeiterkammer, Krankenpflegevereine, PolitikerInnen...

Vertreter aus den Bereichen Gesundheit - Wirtschaft - Politik - Versiche-
rungstrager — Medien - PatientInnen

Interdisziplindre WissenstragerInnen (hohe Diversitat)

Form:

Offentliche Plattform (= Enquete, Festival) fiir den gesundheitspolitischen
Dialog

Regelmaflig veranstaltet 1 bis 2 mal jahrlich (mit Pressekonferenz)
Dialogische Haltung statt Diskussion; Kommunikationsformen zur Transfor-
mation der Gruppenintelligenz

Regelmaflige Kontaktpflege mit politischen EntscheidungstragerIinnen
In jedem der drei obigen Wirkungsbereiche kénnen sich fir spezifische
Themen sogenannte temporare Entwicklungskreise formieren.

Unsere kollektive Intelligenz, unser Miteinander, bestimmen unsere Zukunft.
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Zusammenfassend

Flr innovative, gesamtheitliche Losungen von Gesundheitsfragen braucht
es das visiondre und kreative Potential der ArztInnen und Menschen aus
den Gesundheitsberufen und damit den Zugang zu kollektiver Intelligenz
Voraussetzung dafiir ist eine dialogische Haltung nach David Bohm, die in
allen Wirkungsbereichen gelebt wird

Pilotexperimente und next-practice-Beispiele haben Vorbildwirkung, die
viele Menschen in verschiedensten Verantwortungsbereichen verbinden
und stérken

In den Entwicklungskreisen soll eine Eigendynamik entstehen, im Sinne
eines Schneeballsystems. Diese Vertrauens- und Verantwortungsgemein-
schaft fungiert als Gefaf3 oder als Landebahn. Entwicklungskreise arbeiten
eigenverantwortlich und selbststandig.

Zukunftsmoglichkeiten und der Mdglichkeitssinn werden real

Kernteam bedeutet:

Damit die Arbeit in den Entwicklungskreisen kammerpolitisch realisiert
werden kann, gibt es das Kernteam. Damit ist Transparenz und Entschei-
dungsklarheit gewahrleistet.

Vorbereitung der Entscheidungsfindung im Prasidium

Bericht an das Présidium

Motor und Verantwortungskreis

Task force flir notwendiges rasches Handeln

Den Visionsprozess am Leben halten

Koordination und Kommunikation zwischen Arztekammergremien und Ent-
wicklungskreisen

Festlegung der Strategie (z.B. Sinn, Nutzen, Rahmen und inhaltliche
Schwerpunkte; was muss auf die Beine gestellt werden? Gesamtheitlicher
Blick im Sinne des Leitbildes - ,Big Picture” - was tut wer dafiir?...)
Nominierung einer Leitung fiir den jeweiligen Entwicklungskreis durch
offene soziokratische Wahl.

Entwicklungskreis bedeutet:

Die Entwicklungskreise sind offen flr alle Menschen, die sich in den Dienst
von gesundheitspolitischen Themen stellen wollen (Vernetzung mit der
Basis und damit Sammlung von implizitem Wissen)

Schaffen von Denkrdumen flr visiondre Losungen

Selbststandige Erweiterung des Kreises mit Menschen, die sich einbringen
kdnnen und wollen
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— Es gibt viele Mdglichkeiten des Engagements, je nach inhaltlichen Mog-
lichkeiten und zeitlicher Kapazitat. Ob als IdeengeberIn, TeamplayerlIn,
QuerdenkerIn, UmsetzerIn, KoordinatorIn, BeobachterIn, Mutmacherln,
SpaBmacherln, ,Sprudelnde Quelle” fir die EntscheidungstréagerInnen ...
Entwicklungskreise brauchen die Diversitat.

Injedem Entwicklungskreis gibt es eine sogenannte ,doppelte Verknlp-
fung” mit dem Kernteam, im Sinne der Vertretung von bottum up and top
down zu den offiziellen MandatarInnen. Eine Person (Delegierte/r) ist vom
Entwicklungskreis ins Kernteam gewahlt und eine weitere Person ist als
VertreterIn des Prasidiums im Entwicklungskreis.

Strukturelle Einbindung der Entwicklungskreise, Referate, Fachgruppen
Die Referate, Fachgruppen, Entwicklungskreise bilden Denkrdume und die-
nen als Ideen- und Impulsgeber. Sie sollen die sprudelnde Quelle und mog-
lichst als selbstorganisierte Systeme angelegt sein. Die kollektive Intelligenz
dieser Gremien flie3t als Input, Innovation ... in die Alltagsorganisation.

Die Zustandigkeit flir das Kernteam liegt in rechtlicher Sicht beim
Kammervorstand (dieser hat die sogenannte Generalkompetenz und diesem
kommen grundsétzlich alle finanziellen Entscheidungen in der Kammer zu),
es sei denn, dieser delegiert Entscheidungen im Einzelfall an das Présidium

oder an einzelne FunktiondrInnen.

Die Arztekammer ist "der Caller”

— Plattform und Riickendeckung flir die Umsetzung

— Gastgeberin flr die Entwicklungskreise; diese arbeiten an kreativen gesund-
heitspolitischen Losungen

— Initiatorin und Motor fiir wesentliche gesundheitspolitische Ideen und
Themen

— Kommunikation der Projekte und Ergebnisse nach Auf3en

— Entscheidung tber Finanzierung und Umsetzung
Es sollen keine ,Nebenregierungen” entstehen, sondern klare, einfache
Strukturen mit hoher Transparenz und Durchlassigkeit.
Ein selbstorganisiertes System braucht einen hohen Grad an Verantwort-

lichkeit und Veranderungsbereitschaft.

Good Things Happen Slowly.
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Phase &
Entscheidungen
Commitments

Phase 3 Verbindlichkeiten
Aufgaben

Management

Phase 6

Phase1

Visionen und Ziele Auswerten
Bewusstsein Nachsteuern
schaffen Wertschatzung

Phase 2 Phase 7

Werte, Sinn Phase5 Erfolge feiern
und Zweck Implementation Wertschépfung
der AKVBG Handeln

Realisieren

Reiner Blank/Richard Bents/Karin Metzler

4, ENTSCHEIDUNGEN
Analyse und Entscheidungskompetenz.
Verbindlichkeit. Vertrauens- und Verantwortungskultur.

Unsere Entscheidungen in der Gegenwart gestalten unsere Zukunft

Welche Entscheidungen werden wo getroffen?

Analyse der Konsequenzen von Entscheidungen?

Wer hat welche Befugnisse bzw. Kompetenzen?

Fachgruppen, Visionsprozess, Referate vgl. oben

Was wird wo entschieden —im Kammeramt? im Présidium? im Vorstand?
in der Vollversammlung? in den Kurien?

Auf den folgenden Seiten wird ein Uberblick Gber Steuerung und damit tber
die Entscheidungswege gegeben. Damit soll eine Systematik klarer Verant-
wortungen erreicht werden, um im Interesse der Effizienz parallele Res-
sourceneinsatze zu vermeiden und Kompetenzkonflikte von vornherein zu
verhindern.
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— Die Selbstverwaltung ist die Eigentiimervertretung des Dienstleistungs-
betriebes Arztekammer. Ihre VertreterInnen treffen daher unternehme-
rische Entscheidungen. Sie besteht aus Mitgliedern, die ihren arztlichen
Beruf aktiv austiben und ist daher in der Lage, die Probleme der Vorarlber-
ger Arzte authentisch zu definieren und den Berufsstand der Arztinnen
in Vorarlberg gegeniiber der Offentlichkeit glaubwiirdig zu vertreten. Die
VertreterInnen der Selbstverwaltung unterhalten daher den notwendigen
Kontakt mit den fiir die Vorarlberger ArztInnen wichtigen Gesundheitspoli-
tikerInnen. Sie verstehen sich als Entscheidungsgremium mit ausgeprég-
tem Mitgliederbezug. Sie bemihen sich daher auch kontinuierlich um den
Dialog mit den Mitgliedern.

— Inunserer Standesvertretung gibt es zwei Kurien, jene der angestellten
und jene der niedergelassenen ArztInnen. Die Kurienstruktur soll helfen,

Entscheidungen in der Selbstverwaltung betroffenheitsndher und sach-
kundiger zu treffen. Die Selbstverwaltung bekennt sich aber gleichzeitig
zu einer einheitlichen und geschlossenen Arzteschaft. Interessenkonflikte
zwischen den Kurien werden daher innerhalb der Arztekammer im Rahmen
eines fairen Interessenausgleichs geldst.

— Die hauptamtlichen MitarbeiterInnen des Geschéftsbetriebs unterstitzen

die Selbstverwaltung und bringen nicht-arztliche Kompetenzen ein. Sie
verstehen sich als DienstleisterInnen, die kompetent und rasch die von der
Selbstverwaltung und den Mitgliedern geforderte Unterstiitzung gewahr-
leisten. Sie identifizieren sich mit den Berufsanliegen der Vorarlberger Arz-
tInnen und verstehen sich als deren Anwélte bei der Vertretung gegentber
kollektiven Partnern, Behdorden und sonstigen Institutionen. Als ExpertIn-
nen verfligen sie Uber ein hohes Fachwissen. Sie sind initiativ und unter-
breiten den EntscheidungstragerInnen der Selbstverwaltung Vorschlage
zur standigen Weiterentwicklung der Arztekammer.

— Im Rahmen der Osterreichischen Arztekammer nehmen die Vertreter-
Innen der Landesarztekammern unabhingig die Bundesaufgaben flir die
dsterreichische Arzteschaft und bundespolitische Funktionen im Sinne des

freien Mandates wahr.
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ORGANE DER ARZTEKAMMER
--> VOLLVERSAMMLUNG

Die Vollversammlung ist in gesamtkammeralen Angelegenheiten das héchs-
te Gremium der Arztekammer fiir Vorarlberg. Sie tritt zweimal jahrlich zu

ordentlichen Sitzungen zusammen.

Entscheidungen

Beschlussfassung tiber das Jahresbudget

Beschlussfassung uiber die Satzung und Geschéaftsordnung
Beschlussfassung tiber die Umlagenordnung

Genehmigung der Bilanz

Politik

Festlegung der Standpunkte der Vorarlberger Arzteschaft zu wesentlichen
gesundheitspolitischen Fragen

Festlegung der Standpunkte der Vorarlberger Arzteschaft zu wesentlichen
strategischen Fragen der Arztekammer

Mitgliederbetreuung

Die Mitglieder der Vollversammlung bringen die Wiinsche und Bediirfnisse
der Kammerangehdrigen unter Bedachtnahme auf das Gesamtinteresse ein

und kommunizieren die Beschllsse zu den Mitgliedern.

--> VORSTAND
Der Vorstand trifft wesentliche Entscheidungen in Angelegenheiten, die die
Vorarlberger ArztInnen insgesamt betreffen und gibt einen Rahmen fiir die
Behandlung von laufenden Geschéften durch die SpitzenfunktionarInnen
und den Geschéftsbetrieb vor. Er tritt mindestens viermal jahrlich zusam-

men.

Entscheidungen

Finanzangelegenheiten, ausgenommen Agenden der Vollversammlung, des
Wohlfahrtsfonds und der Kurienumlagen, sofern sie nicht an FunktionarlIn-
nen bzw. an das Kammeramt delegiert sind

Fragen der ArztInnenausbildung

Fragen der Auswahl von BewerberInnen um Kassenstellen

Fragen der arztlichen Fortbildung

Fragen der Berufsethik

wesentliche Fragen zu Gesetzesbegutachtungen

Vorlage von Budget/Bilanz an die Vollversammlung
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Politik

Festlegung der Position der Arztekammer zu grundsitzlichen gesundheits-
politischen Fragen; bei besonders wichtigen Themen Ausarbeitung eines
Standpunkts zur Vorlage an die Vollversammlung

Mitgliederbetreuung

Die Vorstandsmitglieder bringen die Wiinsche und Bedirfnisse der Mit-
glieder ein und kommunizieren die Vorstandsentscheidungen, sofern diese

nicht vertraulich sind, den Mitgliedern.

--> KURIE der ANGESTELLTEN ARZT/INNEN
Die Kurienversammlung der angestellten ArztInnen ist zur Entscheidung
aller wichtigen Fragen, die ausschlieBlich und unmittelbar ArztInnen in
ihrer Funktion als angestellte ArztInnen betreffen, zustindig und gibt einen
Rahmen flir die Erfillung laufender Aufgaben durch Spitzenfunktionar-
Innen der angestellten ArztInnen und den Geschaftsbetrieb vor. Sie tritt

mindestens viermal jahrlich zusammen.

Entscheidungen

Vereinbarungen sowie Kollektivvertrage tuber Gehalter

sonstige Entgelte sowie Arbeitsbedingungen der angestellten ArztInnen
Vereinbarungen tber Arzthonorare der Sonderklasse

Fragen der Spitalsplanung und -finanzierung

Kurienumlage fiir angestellte ArztInnen

wesentliche Fragen zu Gesetzesbegutachtungen, sofern diese ausschlief3-
lich angestellte ArztInnen betreffen

Politik

Festlegung grundséatzlicher Standpunkte zu gesundheitspolitischen Fragen,
die ausschlieBlich die angestellten ArztInnen betreffen.
Mitgliederbetreuung

Die Mitglieder der Kurienversammlung bringen die Wiinsche und Bedrf-
nisse der Mitglieder der Kurie ein und kommunizieren die Beschlisse der

Kurienversammlung, sofern diese nicht vertraulich sind, den Mitgliedern.
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--> KURIE der NIEDERGELASSENEN ARZT/INNEN
Die Kurienversammlung der niedergelassenen ArztInnen ist fiir alle we-
sentlichen Entscheidungen zustindig, die ausschlief3lich und unmittelbar
ArztInnenin ihrer Funktion als niedergelassene ArztInnen betreffen.
Sie gibt ferner einen Rahmen fiir die Erflllung laufender Aufgaben durch
die SpitzenfunktioniarInnen der niedergelassenen ArztInnen und den Ge-

schéaftsbetrieb vor. Sie tritt mindestens viermal jahrlich zusammen.

Entscheidungen

Gesamtvertrage und sonstige Vereinbarungen tber Kassenhonorare und
Arbeitsbedingungen der KassenarztInnen

Fragen des kassenéarztlichen Stellenplans

Privatarztliche Tarifempfehlungen

Fragen der Hausapotheken

Sondergeblhren flir BelegarztInnen

Angelegenheiten der WahlarztInnen

Kollektivvertrage fiir Ordinationspersonal

Kurienumlage fiir niedergelassene ArztInnen

wesentliche Fragen zu Gesetzesbegutachtungen, sofern diese ausschlief3-
lich niedergelassene ArztInnen betreffen.

Politik

Festlegung grundséatzlicher Standpunkte zu gesundheitspolitischen Fragen,
die ausschlieBlich die niedergelassenen ArztInnen betreffen.
Mitgliederbetreuung

Die Mitglieder der Kurienversammlung bringen die Wiinsche und Bedrf-
nisse der Mitglieder der Kurie ein und kommunizieren die Beschlisse der

Kurienversammlung, sofern diese nicht vertraulich sind, den Mitgliedern.

--> PRASIDIUM
Die Spitzen der Selbstverwaltung bilden das Prasidium. Das Prasidium tritt
regelmaf3ig nach Bedarf zusammen.

Entscheidungen

Dringliche Vorstandsentscheidungen

Personalentscheidungen (Entscheidungen lber die Schaffung von Dienst-
posten im Geschéftsbetrieb, Entscheidungen tGber die Aufnahme neuer
MitarbeiterInnen und Entscheidungen Uber Gehaltsverdanderungen flr

MitarbeiterInnen des Geschaftsbetriebs).
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--> PRASIDENT/IN
Der/die PrasidentIn steht an der Spitze der Selbstverwaltung. Er/sie ist fur
die Vertretung der Kammer nach auf3en zustiandig, nimmt die allgemeinen
Belange der Arzteschaft wahr und hat die Einheit des Arztestands, ins-
besondere durch Koordinierung der Kurien zu bewahren. Sie/er hat das
alleinige Weisungsrecht gegentiber dem/der Kammeramtsdirektorln.

Entscheidungen

Kompetenz (Zuweisung von Entscheidungen an die kompetenten Gremien)
Entscheidung Uber Umlagenbescheide

Fertigungen

Fertigung aller Schriftstiicke, die die Arztekammer rechtlich

und/oder finanziell verpflichten

Fertigung aller Schriftstiicke von grundlegender (inshesonders politischer)
Bedeutung

Gremien

Einberufung, Festlegung der Tagesordnung und Vorsitz in der
Vollversammlung

Einberufung, Festlegung der Tagesordnung und Vorsitz in der erweiterten
Vollversammlung

Einberufung, Festlegung der Tagesordnung und Vorsitz im Vorstand
Einberufung, Festlegung der Tagesordnung und Vorsitz im Prasidium
Politik

Reprédsentanz der Arztekammer gegeniiber den VertreterInnen der Politik
Medien

Vertretung der Arztekammer und der Vorarlberger ArztInnen gegeniiber
den MedienvertreterInnen

Letztverantwortung flir die kammereigenen Medien

Mitgliederbetreuung

Laufender politischer Dialog mit allen Vorarlberger ArztInnen
Osterreichische Arztekammer

Mitglied in der Vollversammlung

Mitglied im Vorstand
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--> VIZEPRASIDENT/INNEN
Die VizeprasidentInnen vertreten den/die Prasidentin im Falle dessen/deren
Verhinderung in der festgelegten Reihenfolge. Sie iibernehmen ferner Auf-
gaben und damit auch Entscheidungen, fir die sie vom Prasidenten/von der

Prasidentin delegiert wurden.

--> KURIENOBMANN/-OBFRAU der ANGESTELLTEN ARZT/INNEN
Der Kurienobmann/die Kurienobfrau der angestellten ArztInnen ist der/die
oberste Repridsentantln der angestellten ArztInnen Vorarlbergs.

Ihm/ihr kommen insbesondere folgende Aufgaben zu
Fertigungen

— Fertigung aller Schriftstiicke, die die Kurie der angestellten ArztInnen
rechtlich und/oder finanziell verpflichtet

— Fertigung aller Schriftstlicke von grundlegender, vor allem politischer
Bedeutung, sofern sie die angestellten ArztInnen betreffen
Gremien
Einladung, Festlegung der Tagesordnung und Vorsitz in der Kurienver-
sammlung der angestellten ArztInnen
Politik
Vertretung der angestellten ArztInnen Voraribergs gegeniiber den Vertre-
terInnen der Politik in Abstimmung mit dem/der Prasidentin
Medien

— Erkldrungen fir die Kurienversammlung der angestellten ArztInnen und
fur die angestellten ArztInnen Vorarlbergs gegeniiber den Medien in Ab-
stimmung mit dem/der Prasidentin
Kollektive Verhandlungen
Leitung aller Verhandlungsgremien auf Ebene der Selbstverwaltung in kol-
lektiven Verhandlungen
Mitgliederbetreuung
Laufender politischer Dialog mit den angestellten ArztInnen in Vorarlberg
Osterreichische Arztekammer

— Mitglied der Vollversammlung

— Mitglied der Bundeskurienversammlung
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--> KURIENOBFRAU/-OBMANN der NIEDERGELASSENEN ARZT/INNEN
Der Kurienobmann/die Kurienobfrau der niedergelassenen ArztInnen ist
der/die oberste Reprisentantin der niedergelassenen ArztInnen Vorarl-
bergs.

Sie/er nimmt insbesondere folgende Aufgaben wahr
Fertigungen

— Fertigung aller Schriftstiicke, die die Kurie der niedergelassenen ArztInnen
rechtlich und/oder finanziell verpflichtet

— Fertigung aller Schriftstlicke von grundlegender, vor allem politischer
Bedeutung, sofern sie die niedergelassenen ArztInnen betreffen
Gremien
Einladung, Festlegung der Tagesordnung und Vorsitz in der Kurienversamm-
lung der niedergelassenen ArztInnen
Politik
Vertretung der niedergelassenen ArztInnen Vorarlbergs gegeniber den
Vertretern der Politik in Abstimmung mit dem/der Préasidentin
Medien
Erklarungen fiir die Kurienversammlung der niedergelassenen ArztInnen
und die niedergelassenen ArztInnen Vorarlbergs gegeniiber den Medien
in Abstimmung mit dem/der Prasidentin
Kollektive Verhandlungen
Leitung aller Verhandlungsgremien auf Ebene der Selbstverwaltung in
kollektiven Verhandlungen
Mitgliederbetreuung
Laufender Dialog mit den niedergelassenen ArztInnen Vorarlbergs
Osterreichische Arztekammer

— Mitglied der Vollversammlung

— Mitglied der Bundeskurienversammlung
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--> STELLVERTRETER/INNEN der KURIENOBLEUTE
Die StellvertreterInnen der Kurienobleute vertreten bei Verhinderung den/
die Kurienobmann/-obfrau. In Abstimmung mit der/dem Kurienobfrau/-ob-
mann nehmen sie auBBerdem die Interessen der Teilgruppe wahr, aus der
sie stammen (niedergelassene AllgemeinarztInnen/ niedergelassene Fach-
drztInnen/ PrimararztInnen/ MittelbaudrztInnen/ TurnusarztInnen).

--> FINANZREFERENT/IN
Der/die Finanzreferentin ist zusténdig fir die Gebarung der Kammer und
des Wohlfahrtsfonds

Ihm/ihr obliegen insbesondere folgende Aufgaben

Fertigungen

Fertigung aller Geschéftsstiicke der Kammer von finanzieller Bedeutung
Gremien

Vorlage des Jahresbudgets und der Jahresbilanz

ORGANE DES WOHLFAHRTSFONDS

--> ERWEITERTE VOLLVERSAMMLUNG
Die erweiterte Vollversammlung ist auf Landeskammerebene eingerichtet
und dort das hdchste Gremium in Fragen des Wohlfahrtsfonds. Sie tritt zwei-
mal jahrlich zu ordentlichen Sitzungen zusammen. Neben den angestellten
und niedergelassenen ArztInnen sind hier auch die ZahnarztInnen vertre-

ten.

Entscheidungen

Festlegung der Satzung des Wohlfahrtsfonds

Beschlussfassung tiber das Budget des Wohlfahrtsfonds

Festlegung der Wohlfahrtsfonds-Beitriage

Genehmigung der Bilanz des Wohlfahrtsfonds

Mitgliederbetreuung

Die Mitglieder der erweiterten Vollversammlung bringen die Winsche und
Bedlrfnisse der Wohlfahrtsfonds-Mitglieder unter Bedachtnahme auf das
Gesamtinteresse ein und Ubermitteln die Entscheidungen der erweiterten

Vollversammlung an die Mitglieder.
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--> VERWALTUNGSAUSSCHUSS
Der Verwaltungsausschuss ist fir alle wesentlichen Entscheidungen zu-
stindig, die den Wohlfahrtsfonds betreffen, sowohl was die Leistungser-
bringung durch den Wohlfahrtsfonds, die Beitragsverpflichtung gegeniber
dem Wohlfahrtsfonds und die Veranlagung des Wohlfahrtsfondsvermdgens
anlangt. Zum Zwecke der Veranlagung und Uberwachung des Vermdgens
hat der Verwaltungsausschuss einen eigenen Anlageausschuss eingerich-
tet.

Entscheidungen

in Leistungsfallen

Uiber Beitragsermafiigungen

Vorgaben in Vermdgensveranlagungsfragen

Uber den Ankauf von Immobilien

--> VORSITZENDE/R DES VERWALTUNGSAUSSCHUSS
Dem/der Vorsitzenden des Verwaltungsausschusses obliegt die politische
Leitung des Wohlfahrtsfonds.

Ihm/ihr kommen insbesondere folgende Aufgaben zu

Fertigungen

Fertigung aller Schriftstlicke, die den Wohlfahrtsfonds verpflichten
Fertigung aller Bescheide des Wohlfahrtsfonds

Fertigung aller Schriftstlicke des Wohlfahrtsfonds von besonderer Bedeu-
tung

Gremien

Einladung, Festlegung der Tagesordnung und Vorsitz im Verwaltungsaus-

schuss
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GESCHAFTSBETRIEB
--> KAMMERAMT

Dem Kammeramt kommen insbesondere folgende Aufgaben zu

Unterstltzung der Selbstverwaltung

Organisation und Vorbereitung der Sitzungen der Gremien

Umsetzung der Beschliisse der Gremien der Selbstverwaltung
Vorbereitung von Rechtsakten, die von der Selbstverwaltung zu genehmi-
gen sind

Unterbreitung von Vorschlagen gegentiber den SpitzenfunktiondrInnen
und den Gremien zur Weiterentwicklung der Arztekammer

Erstellung von Analysen und Arbeitspapieren, sowohl Uber Auftrag der Spit-
zenfunktiondrInnen und Gremien wie auch Uber eigene Initiative
Erarbeitung und Bereitstellung der flr die Entscheidungen der Selbstver-
waltung bendtigten Informationen

Mitgliederbetreuung

Mitgliederinformation

Mitgliederberatung

Osterreichische Arztekammer

Mitarbeit in den Blirogremien

Unterstltzung der SpitzenfunktiondrInnen in den Gremien

Einbringung des Standpunkts der Vorarlberger ArztInnen in Aktivitaten
Aufienbeziehungen

Unterstltzung der politischen Arbeit der Selbstverwaltung durch Erarbei-
tung von Konzepten und Kontakte auf Bliroebene

Detailverhandlung im kollektiven Aufgabenbereich nach den Vorgaben der
Selbstverwaltung

Operative Offentlichkeitsarbeit (Vorschlige fiir Medienarbeit, Medienkon-
takte, Publikation und Redaktion der eigenen Medien, Durchfiihrung von
PR-Aktionen)

Administration und Infrastruktur

Management des Geschaftsbetriebs

Administration des Mitgliederverzeichnisses, des Wohlfahrtsfonds und des
Rechnungswesens

Durchfihrung von Vermdgensveranlagungen nach den Vorgaben der
Gremien

Betreuung der Veranlagungsimmobilien

Betreuung der Infrastruktur der Arztekammer
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--> KAMMERAMTSDIREKTOR/IN
Der/die KammeramtsdirektorIn leitet den Geschaftsbetrieb.

Er/sie hat dabei insbesondere folgende Aufgaben wahrzunehmen:

Unterstltzung der Selbstverwaltung

Vorschlage an die SpitzenfunktionarInnen und Gremien zur Weiterentwick-
lung der Arztekammer und zur Bewiltigung zukiinftiger Aufgabenstellungen
Beratung der Spitzengremien und SpitzenfunktiondarInnen

Verantwortung flr eine unparteiische Betreuung durch den Geschéftsbe-
trieb/Kammeramt (insbesondere fiir die ausgewogene Betreuung der Kurien)
Hinwirkung auf eine mdglichst effiziente und sparsame Erfillung der
Aufgaben

Osterreichische Arztekammer

Teilnahme an der KammeramtsdirektorInnen-Sitzung

Unterstitzung der Selbstverwaltung in den Spitzengremien der Selbstver-
waltung

Teilnahme an operativen und strategischen Aufgaben

Aufienbeziehungen

Leitung von kollektiven Detailverhandlungen auf Bliroebene

Kontakte mit der Administration der Gesundheitspolitik

Innenaufgaben

Management des Geschaftsbetriebs

Organisation des Geschaftsbetriebs

Dienstaufsicht des Geschéaftsbetriebs

Verantwortung fiir den 6konomischen Ressourceneinsatz im Geschéaftsbe-
trieb

Verantwortung fir die Aus- und Fortbildung der MitarbeiterInnen des
Geschéftsbetriebs

Personalangelegenheiten

Vorschlagsrecht an das Prasidium zur Schaffung neuer Dienststellen,
Aufnahme und Beendigung der Dienstverhéaltnisse von MitarbeiterInnen und
Gehaltsveranderungen

Mitzeichnung von Geschéftsstiicken von rechtlicher/finanzieller Bedeutung,
die die VertreterInnen der Selbstverwaltung unterzeichnen
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Zusammenfassend

In einer komplexen Organisation wie der Arztekammer stehen tiglich
kurz- und mittelfristige Entscheidungen an. Wer mit wem welche Ent-
scheidungen trifft, ist in der Arztekammer fiir Vorarlberg transparent und
nachvollziehbar. Wenn wir wollen, dass Interessensverbande und Sozial-
partnerschaften (iberleben, braucht es vorausblickende Vertrauens- und
Verantwortungsgemeinschaften. Umsichtige, langfristige, klare Entschei-
dungen sind Lebenselexier flir jede Organisation.

Was tun, wenn die Effektivitit in Konkurrenz mit der Effizienz steht?
Effektivitat heif3t, die richtigen, weil sinnvolle Dinge tun. Effizienz bedeu-
tet die Dinge richtig und mdglichst mit wenig Aufwand zu machen. Gibt es
Bereiche, wo wir die falschen Dinge richtig gut machen? Haben wir den
Mut und den Charakter schon Begonnenes und vielleicht Kostenintensives
abzubrechen?

Zeit flir konsequente Analyse und regelméafiiges Innehalten fliir tragende
Entscheidungen sind Wertschdpfung. Umsichtig entscheiden, statt harter
arbeiten.

Der Visionsprozess hat gezeigt, dass Losungen und Entscheidungen ge-
meinsam und interdisziplinar entwickelt werden missen.

Langfristige, intelligente Entscheidungen haben immer die Sinnfrage und
das Ganze im Blick.

Wohin gehen wir als Arztekammer fir Vorarlberg?

Unsere Entscheidungen in der Gegenwart gestalten unsere Zukunft.
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Phase &
Entscheidungen
Commitments

Phase 3 Verbindlichkeiten
Aufgaben

Management

Phase 6

Phase1

Visionen und Ziele Auswerten
Bewusstsein Nachsteuern
schaffen Wertschatzung

Phase 2 Phase 7

Werte, Sinn Phase 5 Erfolge feiern
und Zweck Implementation Wertschdpfung
der AKVBG Handeln

Realisieren

Reiner Blank/Richard Bents/Karin Metzler

5. IMPLEMENTATION. HANDELN. REALISIEREN

Konkretes, wirkungsvolles Tun. Entscheidungen realisieren.
Verantwortliches Handeln findet statt
Je komplexer ein Unternehmen, desto mehr strategische Klarheit und
Transparenz sind erforderlich.
Die geistige Infrastruktur fiir unser Tun ist unser Leitbild.
Damit sind die Struktur und die Arbeitsweise der Arztekammer transpa-
rent, wir kdnnen uns rasch orientieren und einarbeiten. Gleichzeitig wird
die im Visionsprozess erarbeitete Ausrichtung und Wertehaltung deutlich.
Der reflektierte gemeinsame Blick aufs Ganze ist jedoch auch in
dieser Phase erfolgsentscheidend. Ein klarer Stand ist jeweils die Voraus-
setzung flir die ndchste Bewegung. So navigieren wir auch im Tun sténdig
zwischen Prozessen, Strukturen und Inhalten. Je klarer die Standortbe-
stimmung in jeder Phase, desto weniger Reibungsverluste im Miteinander.
Das bedeutet regelméaflige, offene Kommunikation, Unterstiitzung und
Feedback beim Tun.
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"Wir mussen unsere Intention verstehen - und wie diese Intention verwirk-
licht wird. Wenn uns das klar ist, stehen uns unendliche Mdglichkeiten zur
Verfligung.' (Moshé Feldenkrais)

Zusammengefasst ist die intelligente, professionelle Vorbereitung
der Dreh- und Angelpunkt flir das Tun. Dann ist das Realisieren eine Freude,
ein Leichtes und Schnelles. Zeitaufwandige Konflikte und Blockierungen
sind auf dem Weg bereits geldst.

Beispiele fiir Fragen wie folgende sind geklart

Welche AkteurInnen sind die geeignetsten ,UmsetzerInnen” fiir die gestell-
te Aufgabe?

Wer sind die Verantwortlichen und wie haben wir bereits zusammenge-
arbeitet?

Was unterstitzt uns oder was hatten wir noch gebraucht, damit die Ziele
erreicht werden?

Wo konnten sich Synergien mit anderen Stakeholdern finden?

Wer sind die Verbindeten und UnterstiitzerInnen in einem Anliegen?

Mit welchen Menschen und Berufsgruppen miissen wir uns verbinden und
kommunizieren?

Wie kommunizieren wir unsere Entscheidungen und unser Tun verstand-
lich nach Innen und Auf3en?

To-do Listen und Zeitplane kommen zum Einsatz. Walk the talk.

Das ,Tun” belohnt die vorherigen Phasen.

Unser Engagement in der Kammerarbeit erdffnet wirkungsvolle
Strategien als Alternative zu einer von der Wirtschaft diktierten Gesund-
heitspolitik. Gut vorbereitete, sinnvolle Prozesse und Projekte haben eine
hohe Chance, breite gesellschaftliche Akzeptanz zu finden. Handlungen sind

immer eine Folge von ...

"Es gibt nichts Gutes, au3er man tut es." (Volksmund)
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Management
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Phase 6
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Wertschétzung

Phase 2 Phase 7

Werte, Sinn Phase 5 Erfolge feiern
und Zweck Implementation Wertschdpfung
der AKVBG Handeln

Realisieren
Reiner Blank/Richard Bents/Karin Metzler

6. AUSWERTEN UND NACHSTEUERN

Jedes strategische Handeln beinhaltet immer Vision, Leitziele (aus den
Werten) sowie Umsetzungs- bzw. Ma3nahmenpléne. Sie bilden die verbind-
liche Grundlage und Richtschnur fiir jedes Tun und ermdglichen somit

das Auswerten und Nachsteuern der MaBnahmen der Arztekammer fir

Vorarlberg.

Durch Evaluation und Kontrolle der Ziele wird Raum fir

Wertschatzung und damit fir Wertschépfung geschaffen.

Beispiele flir Fragen in der Zusammenarbeit und nach jedem Meilenstein

— Womit und wie haben wir uns eingebracht — habe ich mich als Person ein-
bringen kdnnen?

— Wer kontrolliert und ist verantwortlich, dass die geplanten Meilensteine
und Etappenziele Schritt flir Schritt erreicht werden?

— Wo missen wir nachsteuern? Was behalten? Was verabschieden?

— Was und wie erfolgt die Auswertung? Dokumentation?

— Welche Maf3inahmen setzen wir zur Nachhaltigkeit?

— Fordern wir Experimentierfelder flirs Lernen, fir die Plastizitat des
Denkens, flir permanente Selbstregulierung und Reorganisation?

— Hatten wir Prozess, Struktur und die Inhalte gleichermaf3en im Blick?
Wo braucht es Anpassungen?

— Wie und wem wird der Erfolg/das Erreichte kommuniziert?
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Ziel des Auswertens und Nachsteuerns ist ein kontinuierlicher Verbesse-
rungsprozess (KVP). Dieser wird u. a. erreicht durch regelméaflige gemein-
same Reflexion, durch Dokumentation der Entscheidungen und Kontrolle.

Dazu gehdren auch die Offnung der einzelnen Gremien, Referate
und Entwicklungskreise fiir die gemeinsame Priufung, der Mut
unbequeme Fragen zu stellen, in Frage zu stellen und gestellt zu
werden, sowie Fragen und Antworten nach dem Sinn und Nutzen

unseres Handelns.

Sich als Person selbst einzubringen und sein eigenes Tun immer wieder mal

in Frage zu stellen, liegt in der eigenen Verantwortung. Dazu gehort auch

institutionalisiertes regelméafiiges Feedback.

Anregungen zu méglichen Evaluations-Methoden finden wir in den Doku-

mentationen des Visionsprozesses der Arztekammer fiir Vorariberg.

Wir nehmen uns Zeit und Raum, um uns Veranderungen und qualitative
Fortschritte bewusst zu machen. Wir achten auf eine gewaltfreie Sprache
in der Durchsetzung und auf Offenheit. Der darin enthaltene Mut der Zumu-
tung, das Vertrauen und die Wertschatzung im Miteinander sind
Gradmesser fur die Qualitt der Beziehung und damit der Gesundheit.
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Aufgaben
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Phase 6

Phase1
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Phase 2 Phase 7
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und Zweck Implementation Wertschdpfung
der AKVBG Handeln

Realisieren

Reiner Blank/Richard Bents/Karin Metzler

7. ERFOLGE FEIERN

Wie pflegen wir eine Kultur der Wertschatzung mit allen Beteiligten?
Wenn es uns gelingt, gemeinsame Visionen und Ziele in einer Kultur der
Wertschatzung zu realisieren, dann stiftet unsere standespolitische Arbeit
Sinn und macht Freude. Anerkennung fiir geleistete Arbeit motiviert und
verbindet fir die Zukunft.

Wir feiern wichtige Meilensteine und Erfolge.

Das ist Mehrwert. Wir geben unserem Tun einen Wert
Die befriedigende Erfahrung, sich in eine Gemeinschaft als Person einzu-
bringen und damit an positiven Veranderungen teilzuhaben, wird als Selbst-
wirksamkeit bezeichnet.

Das Erleben von Selbstwirksamkeit ist wahrscheinlich der wich-
tigste Motor flir unser Engagement und die Voraussetzung fir langerfristig
fruchtbringendes Arbeiten und damit heilsames Miteinander.
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Dieses Leitbild mochte allen Interessierten Hilfestellung bieten, sich
wirkungsvoll und mit Spaf3 in die standespolitische Arbeit einbringen

zu kénnen.

Die einzige Konstante im gesellschaftlichen Prozess ist der Wandel.

In diesem Sinne gestaltet die Arztekammer fiir Vorarlberg mit ihren
engagierten ArztInnen und Systempartnern eine gesunde Gegenwart

und Zukunft auf allen Ebenen mit.

"Ich denke politisch, sozial und noch in ein paar anderen
Kategorien und hier und da einsam und zwecklos,
aber immer denke ich in einem Spiel mit vorgefundenen
Spielregeln und einmal vielleicht auch daran, die Regeln
zu Gndern. Das Spiel nicht. Niemals!"
aus: Ingeborg Bachmann, Das dreif3igste Jahr

Gehen wir gemeinsam.
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Informationen, Highlights, Reflexionen, spannende Berichte unterschied-
licher AutorInnen und manches mehr finden Sie in den Dokumentationen
des Visionsprozesses der Arztekammer fiir Vorarlberg.

Die Leitbild Grundsatze als Uberblick sowie die Dokumentation des
Visionsprozesses konnen im Kammeramt bezogen werden und finden

sich auch zum Download auf der Homepage www.arztinvorarlberg.at

Fur Fir

ain ein
heilsames heilsames
Miteinander Miteinander

Anmerkungen

Die Texte sind in unterschiedlichen Kontexten und in mehrjahrigen Arbeitsprozessen
entstanden. Daher haben sich die HerausgeberInnen entschieden, nicht in die jeweiligen
Schreibstile einzugreifen.

Esist alles eine Frage der Perspektive. Wir wiinschen uns, dass sich moglichst viele
Menschen angesprochen fiihlen, deshalb verwenden wir bewusst und im Wechsel
unterschiedliche Genderformen. Dies impliziert keinesfalls die Benachteiligung eines
Geschlechts. Und in diesem Sinne wiinschen wir Ihnen eine anregende Lektlre.
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Uber uns

Karin Metzler

Germanistin und Historikerin, gestaltet seit mehr als 20
Jahrenininternationalen Unternehmen, in regionalen und
interkulturellen Projekten strategische Veranderungs- und
Transformationsprozesse. Sie konzipierte und begleitete den
Visionsprozess der Arztekammer fiir Vorarlberg von den
Anfangen bis Ende des Jahres 2020 gemeinsam mit Multipli-
katorInnen aus unterschiedlichen Verantwortungsfeldern.

Bettina Grager

Fachéarztin fiir Psychiatrie und Psychotherapeutische Medi-
zin, arbeitet seit 2006 im Landeskrankenhaus Rankweil,
Vorarlberg. Die geschaftsfihrende Oberarztin auf der
Abteilung Erwachsenenpsychiatrie unterstitzte seit Beginn
mit grofBem Engagement den Visionsprozess der Arzte-
kammer. Arztinnen und Arzte sieht sie als Vorbild fir die
Fahigkeit, vertrauensvolle Beziehungen aufzubauen und zu

verbinden.

Jirgen Heinzle

Kammeramtsdirektor der Arztekammer fiir Vorarlberg seit
2011. Der Kammeramtsdirektor leitet den Geschéaftsbetrieb
des Kammeramtes und ist fachlich und dienstlich Vorgesetz-
ter der Kammerangestellten. Er ist verantwortlich fur die
innere Organisation des Kammeramtes und hat dabei auf
eine effiziente, sparsame und unparteiische Erfillung der
Aufgaben des Kammeramtes hinzuwirken. Er unterstitzt
die Selbstverwaltung, indem er diese inshesondere fachlich
berat und ihr Vorschlage zur Weiterentwicklung der Arzte-
kammer und Bewaltigung zukiinftiger Aufgabenstellungen
macht.
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"Wir steuern heute auf das Zeitalter der Psychopolitik zu.

Die Entscheidungen, die wir in dem Geflihl treffen, frei zu sein,
werden bald manipuliert sein.

Die digitale Kontrollgesellschaft geht heute von blofBer
Uberwachung zu aktiver Steuerung der Masse (iber.

So stiirzt sie uns in eine Krise der Freiheit."

Byung-Chul Han

"Institutionen wie die Arztekammer fiir Vorarlberg mit ihrem

innovativen Visionsprozess sehe ich als Chance gemeinsam

mit anderen Menschen - (iber den fordernden Alltag hinaus -

gesundheitspolitische Fragen zu bewegen."

Bettina Grager



Danke

Das Leitbild der Arztekammer fiir Vorarlberg ist das Ergebnis eines mehr-
jahrigen Visionsprozesses. Die Verantwortung flr die grof3en Fragen der
personlichen und sozialen Gesundheit war das gemeinsame Anliegen. Und
die Sorge, was passiert, wenn Verantwortung an die Wirtschaft und Politik
ausgelagert werden.

Last but not least: Was ware dieses Leitbild, ohne die Menschen, die den Vi-
sionsprozess ermaoglicht, gestaltet und tGber Jahre mit Inhalt gefiillt haben?
In diesem Sinne mdchten wir uns bei allen Menschen aus den unterschied-
lichsten Verantwortungsbereichen, die uns auf diesem langen Weg beglei-

tet und unterstitzt haben, von Herzen bedanken.

Wir danken Frau Dr. Monika Jonas flir die Anregungen und das Korrektur-
lesen.

Wir vertrauen, dass das transparente Zusammenspiel aus Handlungsideen
und strukturellen Gegebenheiten Lust bewirkt, sich innovativ gesundheits-

politsch inirgendeiner Form einzubringen.

Karin Metzler, Bettina Grager, Jurgen Heinzle
Dornbirn, im Marz 2022









