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Fir Arztinnen und Arzte engagiert seit 1919.
Vertraut. Kompetent. Fuhrend.
Einfach mehr als Beratung.

FMH Services

Diese Chronik ist allen Arztinnen und Arzten gewidmet,
die sich tagtaglich fur die Vorsorge, Behandlung und Betreuung von
gesunden und kranken Menschen einsetzen.
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Die Autoren

Reinhard Kunz
Geschéftsfihrer FMH Services Genossenschaft,
2005 bis 2012

Beat Bar

Geschéftsfihrer FMH Services Genossenschaft,
2012 bis 2020

Zur Entstehung und Gestaltung dieser Chronik
haben zudem Christine Schmidiger, René Haller,
Markus Lehmann sowie Mitarbeitende der

A4 Agentur AG mit ihrem Fachwissen und ihrer
Kreativitat wertvolle Beitrage geleistet.

Quarzlampe, ca. 1934.

Wie die Quarzlampe mit
konzentrierter Energie unsichtbare
Prozesse in Gang setzt und Heilung
ermdéglicht, so haben die beiden
Autoren mit Akribie und Ausdauer
verborgene Geschichten ans Licht
gebracht und die Chronik von FMH
Services erarbeitet.

© Medizinsammlung Inselspital Bern,
Inventar-Nr. 10198/ Rolf Zimmermann



Vorwort

«Chronik» — die geschichtliche Darstellung von Ereignissen in einer zeitlich genauen Reihenfolge — assoziieren
wahrscheinlich die meisten Menschen primar mit einem dicken Walzer und einer nicht unbedingt unterhalt-
samen Lektlre. Beim Begriff «Syndikat» wiederum, dem Sie hier ebenfalls begegnen werden, denken viele
vermutlich spontan an kolumbianische Drogen-Kartelle. Selbstverstandlich spielen letztere in dieser
Publikation keine Rolle!

Vielmehr geht es uns darum, geschichtstrachtige Fakten und interessante Hintergrundinformationen aufzu-
zeigen und miteinander zu verknlpfen. Wir tun dies mit dem Ziel, Ihnen aus der historischen Entwicklung die
heutige Bedeutung von FMH Services naherzubringen. Einer Organisation, die Sie mit ihren vielfaltigen
Dienstleistungen in verschiedenen Phasen |hrer beruflichen Karriere als Arztinnen und Arzte begleitet und
unterstutzt.

Ich wiinsche Ihnen ein abwechslungsreiches Lesevergnigen.
Dr. med. Beat Bumbacher

Préasident der Verwaltung
FMH Services Genossenschaft
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Chronologie der wichtigsten Ereignisse
in der Geschichte von FMH Services

1919

1920

1922

Griindung

«Vereinigung der selbstdispensierenden
Arzte der Schweiz» (V.S.A.S.)
(Vereinigung)

Erste Statutenanderung:

Auch Zahnarzte, Tierarzte und
juristische Personen werden als
Mitglieder aufgenommen

Namensénderung

«Arztesyndikat fiir die Wahrung
wirtschaftlicher Interessen» (Syndikat).
Statutendnderung ermoglicht Zugang
auch fir nicht selbstdispensierende Arzte

Ubernahme der «Arztlichen Zentral-
inkassostelle» der Arztegesellschaft des

Kantons Bern

Erstmalige Aufnahme von Tierarzten

1924

19256

1926

Erster Zusammenarbeitsvertrag
zwischen dem «Arztesyndikat fiir die
Wahrung wirtschaftlicher Interessen»
und der «Verbindung der Schweizer
Arztinnen und Arzte» (FMH)

Das Syndikat wird zur «wirtschaftlichen
Abteilung der Verbindung»

Herausgabe eines einfachen
«Buchhaltungsbuches»

Dieses praktische Hilfsmittel

wurde entwickelt, weil die Steuer-
einschatzung von Praxen ohne
Buchhaltung hoher eingestuft wurde

Grindung der Genossenschaft
«Alters- und Hinterlassenenver-
sicherung Schweizer Arzte»



1929

1930

1932

Erster Eintrag des Syndikats in
das Handelsregister aufgrund
des erwirtschafteten hoheren
Geschaftsumfangs

Schaffung eines Organisationsstatuts
fiir das Generalsekretariat der
Schweizerischen Arzteorganisationen

Einrichtung der Bliros Aarau und Genf
fir das Inkasso

Publikationen des Vorstands kinftig
in der Schweizerischen Arztezeitung

Umwandlung des Syndikats von einem
Verein in eine Genossenschaft

Statutenrevision mit unter anderem

folgendem zusatzlichen Zweck:

— Ubernahme der Administration und
des Sekretariatsgeschafts arztlicher
Organisationen

1934

1936

1939

— Einrichtung einer Medikamenten-
kontrolle

— Bearbeitung wirtschaftlicher Fragen,
die dem Syndikat durch den
Zentralvorstand Uberwiesen werden

Neugestaltung des Vertragsverhalt-
nisses zwischen der Verbindung der
Schweizer Arzte und dem Syndikat

Gleicher Prasident fiir Syndikat und
Verbindung

Trennung der Delegiertenversammlung des
Syndikats von jener der Arztekammer

Erweiterung des Vorstands von sieben
auf neun Mitglieder, eines davon kann
Mitglied der Schweizer Tierarzte sein

Klarung der Verhaltnisse, vor allem in
finanzieller Hinsicht, zwischen dem
Syndikat und der Verbindung

FMH SERVICES CHRONIK — RUCKBLICK
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1947

1948

1959

1961

1967

1969

1970

Beschaftigung mit den 6konomischen
Herausforderungen der Kriegsjahre auf
den Berufsalltag der Arztinnen und Arzte

Formelle Statutenédnderungen, Anpassungen
an revidiertes Obligationenrecht (OR)

Reaktivierung des Ende der

1920er Jahre erstmals aufgenommenen
Automobildienstes (Belieferung

mit Benzin, Autodl und Reifen)

Statutenrevision: Bekréftigung der seit
1935 bestehenden Personalunion im
Prasidium des Arztesyndikats und der
Verbindung der Schweizer Arzte

Beschluss zur Einflihrung der
Biirgschaftshilfe fiir Syndikats-
Mitglieder bis max. 30’000 Franken

Umsatz im Einkauf libersteigt erstmals
10 Millionen Franken mit einem Anteil
von 88,6 % beim Medikamentenverkauf

Erhohung der Limite fur Birg-
schaften auf 50’000 Franken

Nachlassende Syndikatstreue fiihrt
zu einer stark ricklaufigen Nutzung
des Medikamenteneinkaufs

1973

1975

1976

1977

1978

Erstmalige EDV-gestiitzte Abrechnung mit
Lieferanten im Einkauf sicherte die
Fortflihrung des Medikamenteneinkaufs

Kauf der Liegenschaft Elfenstrasse
18/18a in Bern durch die FMH
(60%) und das Syndikat (40 %)

Beginn des Neubauprojekts Elfenstrasse

Grindung der Vereinigung APA —
Arzte mit Patientenapotheke,
unabhingig von Arztesyndikat und FMH

Blrgschaftshilfe mit neuer Limite
von 150’000 Franken

Ausstieg der Gesellschaft Schweizerischer
Tierdrzte (GST) aus dem Verrechnungs-
verkehr (Umsatzanteil 50,4 %)

Bezug des Neubaus Elfenstrasse, alle
operativen Einheiten an einem Standort

Ubernahme der Praxisberatung,
Praxisbuchhaltung und Seminar-
Angebote von Sandoz als unentgeltliche
Dienstleistungen fiir Mitglieder

Flhrung des Generalsekretariats der
Tierarzte



1979

1984

1985

Erstmalige Erstellung eines
genehmigten Budgets fir das Folgejahr
fir das Syndikat und die Vereinigung

Erfolgreiche Einflihrung des neuen
Buchhaltungsdienstes

Beginn der pauschalen Vergitung der FMH
an das Syndikat fir die Praxisberatung bis
1990 mit 100 —-300’000 Franken pro Jahr

Birgschaftshilfe mit neuer Limite von
200’000 Franken

Beschluss zur Personalunion von
Vorstands- und Zentralvorstandsmitgliedern

Projektbeginn Aufbau einer eigenen
EDV flr Syndikat und FMH

Personelle und finanzielle Schwierigkeiten
im Buchhaltungsdienst

Wegfall des Sekretariatsdienstes
flr Schweizer Tierarzte

1986

1987

1988

1989

1990

Schwierige Kostenabgrenzung zur FMH
Syndikat soll kurzfristig selbsttragende
und profitable Einheit innerhalb der FMH
werden

Neue gemeinsame Verrechnungsstelle
fiir selbstdispensierende Arzte aufgrund
neuer Marktordnung im Arzneimittelhandel

Neuer Geschaftsfihrer des Syndikats,
losgelost vom Generalsekretariat der FMH

Erarbeitung eines neuen Leitbilds und
einer marktorientierten Flihrungsstruktur

Start der hauseigenen EDV-Abteilung
fir Syndikat und FMH

Erarbeitung Namensénderung in
«FMH-Service» und Neuausrichtung
des Syndikats

«FMH-Service» startet als unternehmerisch
und wirtschaftlich eigenstdndige Dienst-
leistungsunternehmung

Rechtsform unveréandert als
Genossenschaft

Klare organisatorische Trennung vom
Generalsekretariat

FMH SERVICES CHRONIK — RUCKBLICK
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1991

1992

1995

1996

1997

Eigener Geschéftsflihrer und eigene 1998
Geschéftsleitung

Der Prasident der FMH (gleichzeitig auch
Prasident der Genossenschaft) und der
Generalsekretar FMH sind Mitglieder der
neunkopfigen Verwaltung

Ein Verwaltungsausschuss mit fiinf Mit-
gliedern begleitet die operativen Aufgaben 2006

Die operative Umsetzung ist sehr erfolg-
reich. Dienstleistungsertrag und Gewinn
steigen. Vergiitungen der FMH an
FMH-Service werden eingestellt

Aufbau einer Geschéaftsstelle Treuhand
in Olten

Marktfiihrende Stellung im 2007
arztlichen Inkasso

Neupositionierung in geanderter
personeller Besetzung

Verschlankung der Verwaltung auf finf
Mitglieder

Ertrage aus der Praxisberatung und dem
Treuhandgeschaft geraten unter Druck

Unter dem neuen Namen «FMH
Services» ist die Genossenschaft eine
reine Verwaltungsgesellschaft mit Sitz
neu in Oberkirch (LU)

Das operative Geschaft wird in sechs
Tochtergesellschaften abgewickelt, die
als Aktiengesellschaften organisiert sind

Neuausrichtung der FMH Services
Genossenschaft und Fokussierung des
operativen Geschafts auf die Tochter-
gesellschaft FMH Consulting Services AG,
einschliesslich der lizenzierten
Vertrauenspartner

Entwicklung und Unterzeichnung einer
neuen Rahmenvereinbarung mit der FMH

Sitzverlegung aller Gesellschaften
nach Oberkirch (LU)

Revision und Neufassung der Statuten

Umsetzung der mit der FMH definierten
neuen Struktur und Organisation



2010

2011

2013

Schrittweise Uberarbeitung der Angebote 2016
und Einfihrung neuer Leistungen:
— Praxisberatung mit neuen Fachschriften
und Seminaren
— Abwicklung Dienstleistungen von FMH
Services Uber die externen Lizenzpartner
FMH Insurance Services, FMH Inkasso
Services, FMH Treuhand Services und 2018
FMH Factoring Services
— Ausbau der FMH Insurance Services
und FMH Treuhand Services
— Uberfiihrung der FMH Inkasso Services
in den Lizenzpartner Inkassostelle
Encath AG (INKAS) Biel
— Einflihrung FMH Factoring Services

Start der «GP Box» (integriertes und 2022
modulares Beratungskonzept fur Arzt-

praxen mit Dienstleistungen aus

den Bereichen Betriebswirtschaft, 2025
Rechtsberatung, Versicherung, Treu-

hand, Factoring und Inkasso)

Einfihrung der neuen IT-Gesamtlésung
flir das Kundenmanagement (SAP)

Neuer Zusammenarbeits- und
Lizenzvertrag mit der FMH

FMH Services bevorzugter Partner
der FMH fir betriebswirtschaft-
liche Dienstleistungen

Entwicklung und Definition der «ldentitat»

von FMH Services:

— Wir tragen zum Gemeinwohl bei

— Von Arzten — fiir Arzte

— Kundennahe

— |ldentitatsstiftende Unternehmenswerte

— Unternehmerische Begleitung von
Anfang an

Verlangerung der Zusammenarbeits-
vereinbarung mit der FMH

FMH Services ist in den vergangenen
Jahren stark gewachsen und bezieht im
ersten Halbjahr 2026 neue, moderne
Geschéftsraumlichkeiten in Sursee

FMH SERVICES CHRONIK — RUCKBLICK
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Vereinigung selbstdispensierender Aerzte der Schweiz.

Protokoll der Grindungsversarsilung
Sonnts -, den l4, Dezember 1919, nachiiittags 1 Uhr im Hotel Aarhof
21T B ] S

Anweend sind 14 Jnteressenten.

Die Sitzung wird um 1 3 Uhr durch Herrn Dr. Trisch in
Biglen mit einem kurgzen Hinweis auf den Werdcrang der Organi-
sationsbewepung ercffnet.

Die Versamulung weihlt clddeinn als
Tegesprasidenten: Eerrn Ty, TirBsch aus Biglen

Tagessekretir: Hevrry Dr. %. Bauwmgartner aus Liitzelflih

- —

VELEATDLTGIGRD ¢

1. Yor Beglnn der eigentlichen Verhandlungen stellt der Tages-
vorsitzende gzunidchst die Frage zur Diskussion, ob iiberkaupt
die Crganisation dn der vorgeschlagercn, im Statutenotwmrf. Vore
gegchenen Form: zu- schaffen-gci,

Die Versammlung beschliesst dareufhin cinstimmig, dass
die Véreinigung selbstdiepensicrendor jerzte déILschuoiz¥heui§=
zp grinden gei.

Auszug aus dem Protokoll
der Griindungsversammlung
der Vereinigung selbst-
dispensierender Arzte der
Schweiz vom 14. Dezember
1919 im Hotel Aarhof in Olten.



Fokus auf die Entwicklung von FMH Services

Die Suche nach Identitat, Zielen
und Partnern

1914 wurde in der Schweiz das Bundesgesetz Uber
die Kranken- und Unfallversicherung (KUVG) ein-
gefuhrt, um sémtliche Bevdlkerungsschichten im
Krankheitsfall finanziell abzusichern. Alle Anbieter
muissen dieselben Leistungen erbringen. Die freie
Entscheidung fir eine der vom Bund anerkannten
Kassen sorgte fiir Wettbewerb.

Als indirekte Folge des Gesetzes wurde 1919 die
«Vereinigung der selbstdispensierenden Arzte der
Schweiz (V.S.A.S. — Vereinigung)» gegriindet. Die
statutarische Zweckbestimmung war die Interessen-
wahrung der selbstdispensierenden Arztinnen und
Arzte der Schweiz, die sich in den Arzteverbanden
politisch und wirtschaftlich nicht ausreichend ver-
treten flhlten. Die hauptsachlichen Zielsetzungen der
Vereinigung waren deshalb die Vertretung von Sonder-
interessen gegenulber Krankenkassen, Versicherungen
und Behorden. Ausserdem ging es um die Be-
kdmpfung von Ubergriffen unerlaubter Verkaufs-
stellen, solidarische Massnahmen im Interesse der
Mitglieder und die Schaffung einer eigenen Einkaufs-
stelle flr Produkte (Medikamente usw.) und Dienst-
leistungen. Letzteres auch flir Zahnéarzte und Tierarzte.

Das Einkaufsgeschaft entwickelte sich zu Beginn
nur mit massigem Erfolg. Trotz intensiver Propaganda
gelang es der Vereinigung nur ungenigend, ihr noch
nicht angehdrende selbstdispensierende Arzte fiir
eine Mitgliedschaft zu motivieren. Der Vorstand be-
schéaftigte sich vor allem damit, mit Lieferanten
glinstige Einkaufskonditionen auszuhandeln.

Neuer Name und neue Zielgruppe

1922 erfolgte die Umbenennung mit gleich-
zeitiger Statutenanderung in «Arztesyndikat fiir die
Wahrung wirtschaftlicher Interessen» (Syndikat).
Diesem konnten neu auch nicht selbstdispensierende
Arztinnen und Arzte beitreten. Am urspriinglichen
inhaltlichen Schwerpunkt anderte der neue Name
nichts:

«Wahrung der Interessen der Arzte gegen-
Uber den Lieferanten &rztlicher Bedarfs-
artikel und deren Organisationen, die
Bekdmpfung der unerlaubten Berufs-
ausiibung, der Kurpfuscherei und des
Geheimmittelschwindels. Ferner war die
Organisation des Rechtsschutzes, des
Inkassowesens und des Versicherungs-
wesens ein zentrales Anliegen.»

g
V1. Auflésung und Liquidation,

Art. 19.

Die Auflésung des Vereins kann nur in einer Haupt-
versammlung mit */s Mehrheit der Stimmenden beschlossen
werden.

Dic Liquidation wird nach den gesetzlichen Be-

stlmmuugen mm Vorstand durchgel'uh[t Ueher cla Veuw,

w d&o wWedotinsd, claling, s
2 ‘@dé/ i /lm,.#»u;&e Art. 20.

Eine Abandelung der Statuten kann nur in einer
Hauptversammlung mit ’/; Mchrheit der Stmm\end en
beschlossen werden,

& LRI e i - v
i ﬂ&’w}, :244 % Materedier 4949

atutenrevtslon

Wmaw
77 bt

boo Vel s o -
| /'/2@“//;?’757

Ausschnitt aus den ersten Statuten,
anldsslich Griindungsversammliung V.S.A.S.
am 14. Dezember 1919.

© FMH Services Genossenschaft
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Im selben Jahr ibernahm das Syndikat die «Arzt-
liche Zentralinkassostelle» der Arztegesellschaft
des Kantons Bern. Damit wurde der Grundstein fir
eine bis heute wichtige Dienstleistung gelegt, das
Inkassogeschaft.

Selbstdispensation und Loyalitat

Die Existenzgrundlage des Arztesyndikats blieb nach
wie vor die Selbstdispensation. Krankenkassen, Apo-
theken und Kantone versuchten zwar immer wieder,
diese zu untergraben. Solche Tendenzen, wie auch
das illoyale Verhalten einzelner Vertragsfirmen, die
ihre Kunden zur Umgehung von Bestimmungen des
Syndikats aufforderten, wurden deshalb von Anfang
an vehement bekampft.

Das Syndikat erfiillte in Bezug auf die Selbst-
dispensation wesentliche Funktionen:

Der Einkauf deckte die wirtschaft-

liche und die Interessenvertretung die
politische Zweckbestimmung ab.

Dr. med. Hans Caviezel, Arzt im Létschental,
bei einer Zahnbehandlung, 1947.
Fotograf unbekannt, © StAAG/RBA1-4-5410_2



Die Praxisapotheke — ein Ausdruck &rztlicher
Verantwortung und Néhe zum Patienten.

© ETH-Bibliothek Ziirich,
Bildarchiv / Com_L31-0090-0001-0002

Die wirtschaftliche Ebene

Grundsétzlich stand das Syndikat allen Arztinnen
und Arzten offen. Die nicht selbstdispensierenden
Arzte verhielten sich jedoch mehrheitlich indifferent,
was nicht weiter erstaunt: Ohne eigene Patienten-
apotheke war ihr Einkaufs- und Nutzenpotenzial aus
der Zusammenarbeit wesentlich geringer als fir die
selbstdispensierenden Arzte. Folgendes Zitat aus
einem Vorstandsprotokoll verdeutlicht dies: «Eine
recht grosse Anzahl Arzte hat gar keine Mdglichkeit,
mit dem Syndikat zu arbeiten und Umsétze zu machen
(insbesondere nicht selbstdispensierende Arzte).»

Darilber hinaus waren die Hauptaktivitaten und
die Zusammensetzung des Vorstands tberwiegend
auf die selbstdispensierenden Arzte ausgerichtet.
Versuche, diesen durch die Schaffung einer be-
sonderen Delegiertenversammlung einen grosseren
Einfluss auf die Geschaftsfihrung und besonders auf
die Gewinnverteilung einzurdumen, wurden allerdings
nicht umgesetzt.

Wie es um die «Loyalitat» stand, zeigt diese Fest-
stellung im Vorstand aus dem Jahr 1941:

«Es ist skandalés, wie Arzte die Verband-

stoffe nicht (iber das Arztesyndikat be-
ziehen. Die Abrechnung iiber das Arzte-
syndikat ist doch sehr einfach und es ist ein
Vorteil, dass man nur mit einem Gldaubiger
abrechnen muss. Leider z&hlt Einfach-

heit weniger als pekuniére Vorteile.»

Die Statuten des Syndikats waren indes klar: «Jedes
Mitglied ist berechtigt, von den bestehenden Ver-
glnstigungen Gebrauch zu machen. Eine Ver-

FMH SERVICES CHRONIK — EINBLICK
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pflichtung hierzu besteht jedoch nicht» Loyalitat
lasst sich nun einmal nicht erzwingen.

Die aufstrebende Pharmabranche nutzte jedoch
vermehrt das Direktgeschaft mit lukrativeren Ver-
glnstigungen zu ihrem Vorteil. Nicht erstaunlich,
dass die Treue zum Syndikat abnahm und der ge-
meinsame Einkauf unter Druck geriet.

Der politische Aspekt der Selbstdispensation

Entscheidend bei der Verteidigung der Selbstdis-
pensation durch den Vorstand des Arztesyndikats
war in der ersten Halfte des 20. Jahrhunderts die
politische Ebene. In den Kantonen Aargau, Basel-
Landschaft, Bern, Glarus, St. Gallen, Thurgau und
Zirich wurde die Selbstdispensation angegriffen.
Wirtschaftlich waren die selbstdispensierenden Arzte
jedoch darauf angewiesen.

Im Jahr 1975 schloss sich dann der Kreis: Die
neue, ausserhalb des Syndikats gegriindete «Ver-
einigung der selbstdispensierenden Arzte der
Schweiz» (heute «APA, Arzte mit Patientenapo-
theke»), vertritt die politischen Interessen der Arzte
mit Patientenapotheke und verfolgt das Ziel, das
Recht zur arztlichen Medikamentenabgabe in der
ganzen Schweiz zu sichern. Der Fokus der Selbstdis-
pensation im Syndikat verlagerte sich dadurch vom
politischen Thema zur wirtschaftlichen Seite im ge-
meinsamen Einkauf.

Erster Vertrag mit der FMH

1788 wurde als frihester Vorlaufer der heutigen
FMH die erste schweizerische Standesgesellschaft,
die «Helvetische Gesellschaft correspondierender
Arzte und Wundarzte» gegriindet. Aus dem Zu-
sammenschluss der beiden interkantonalen Ge-
sellschaften, der «Société Médicale de la Suisse
Romande» und dem «Arztlichen Central-Verein der
Schweiz», entstand schliesslich 1901 die heutige
«Verbindung der Schweizer Arztinnen und Arzte»
(FMH). Sie entwickelte sich zu einer einflussreichen
Organisation, die heute tber 45’000 Mitglieder ver-
tritt und als Dachverband flir mehr als 70 Basis- und
Fachorganisationen wirkt.

Bereits 1924 unterzeichneten das Syndikat
und die Verbindung der Schweizer Arztinnen
und Arzte (FMH) ihren ersten Zusammen-
arbeitsvertrag. Das Syndikat wurde damit
zur «wirtschaftlichen Abteilung» der FMH,
mit Kontrollrecht des Zentralvorstandes

(ZV) und einem Sitz des ZV im Syndikats-
Vorstand mit beratender Stimme.

Ab Mitte der 1930er Jahre wurde im Syndikat lber
die Neugestaltung des Vertragsverhaltnisses dis-
kutiert. Dabei ging es vor allem um die Wahrung der
Interessen von damals 1’100 selbstdispensierenden
Arzten. Sollten die Statuten revidiert werden, um das
Syndikat nicht mehr als «wirtschaftliche Abteilung»

der FMH, sondern als selbstédndiges Rechtssubjekt
zu fihren? Diesem héatte dann nicht mehr auto-
matisch jedes FMH-Mitglied angehdrt und die Zu-
sammensetzung der Delegiertenversammlung wére
eine andere gewesen.

Aus dieser Diskussion resultierte 1936 die Um-
setzung der in Personalunion besetzten Amter des
Prasidenten der Verbindung der Schweizer Arzte und
des Syndikats sowie eine Erhohung des Syndikats-
Vorstandes von sieben auf neun Mitglieder. Eines
davon konnte Tierarzt sein. Die Delegiertenver-
sammlung von Arztekammer und Syndikat wurde ge-
trennt. 1939 unterzeichneten Syndikat und FMH
einen Interessengemeinschaftsvertrag.

Starkere Anbindung an die FMH

Durch diese organisatorischen Anpassungen sowie
den gemeinsamen Standort und das neu geschaffene
Generalsekretariat wurde das Syndikat starker an
die FMH angebunden. Es griff jedoch nie in die Auf-
gaben der Standesorganisation ein, sondern widmete
sich betriebswirtschaftlichen Themen wie dem ge-
meinsamen Einkauf und dem Inkasso fiir die Arzte-
schaft.

Was war der Zweck der Zusammenarbeit
zwischen dem Syndikat und der FMH? Letztere ver-
folgte immer das Ziel, die verschiedenen Arzte-
organisationen unter einem Dach zu vereinen. Zudem



hatten beide gemeinsame Interessen, die im Sinne
einer hohen Effektivitdt koordiniert angegangen
werden sollten. Die Aufgaben liessen sich wesentlich
einfacher abgrenzen. Das Syndikat war deshalb
daran interessiert, Uber die FMH einen guten Zugang
zur Arzteschaft zu erlangen.

Eine Genossenschaft mit
«Automobildienst»

Mit einer Statutenrevision erfolgte 1932 die
Umwandlung in eine Genossenschaft. Diese er-
flllte zusatzliche neue Zwecke, wie unter anderem
die Ubernahme der Administration und des Sekre-
tariatsgeschafts arztlicher Organisationen, die
Einrichtung einer Medikamentenkontrolle und die
Bearbeitung der durch den Zentralvorstand Uber-
wiesenen, wirtschaftlichen Fragen.

In der Folge entwickelte sich produktseitig ein
erweitertes Angebot. Die Leistungen konzentrierten
sich stark auf den Einkauf bzw. Verglinstigungsver-
trage fUr Sanitats- und Verbandstoffartikel, Medika-
mente, Rontgenartikel, Mobilien, Versicherungen,
Benzin, Autoreifen (1) und weitere Services aus dem
«Automobildienst».

Eine Genossenschaft, die sich fiir die
Interessen von Arzten stark macht, betreibt
einen «Automobildienst»? Was auf den ersten
Blick vielleicht stutzig machen ldsst, muss
im historischen Kontext und dem damaligen
Berufsalltag eines Arztes betrachtet werden.

«Das Stethoskop steht fiir die
Néhe zum Puls der Arzteschaft,
den FMH Services iber die Jahre
hinweg immer im Blick behélt. Es
spiegelt das Bestreben wider, den
medizinischen Alltag praxisnah zu
unterstltzen.»

© iStock.com
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Als Hausbesuche noch liblich und die Mobilitat

existentiell waren

Das Automobil erlangte in der ersten Halfte des
20. Jahrhunderts eine wichtige Bedeutung, ins-
besondere auch fiir die Arzteschaft, die fiir ihre
damals noch ublichen und weitverbreiteten Haus-
besuche auf die Mobilitat angewiesen war.

Vorlibergehend richtete das Syndikat mit einem
eigenen Automechaniker sogar eine Prifstelle fir
Auto-Reparaturrechnungen ein. Zudem ermdglichte
es seinen Mitgliedern den vergiinstigten Einkauf von
Benzin und Pneus.

Die Relevanz des «Automobildienstes» wider-
spiegelt sich ebenso im beachtlichen Umfang von
jahrlich 64 Seiten, die dem Syndikat in der
Schweizerischen Arztezeitung fiir Fragen rund um
das Auto zur Verfiigung standen.

Der Landarzt in den 70er
Jahren steht sinnbildlich
flir die unverédnderte
Verankerung der Medizin
im Alltag.

© ETH-Bibliothek Ziirich, Bildarchiv /
Com_L25-0264-0003-0001




Die Herausforderungen
der Kriegsjahre

Mit dem Ausbruch des Zweiten Weltkriegs im
September 1939 verschoben sich die Priori-
taten. Die Arzte in der Schweiz sahen sich mit
noch nie dagewesenen, sehr spezifischen Heraus-
forderungen konfrontiert. Sie hatten unter anderem
mit Ressourcenknappheit und Versorgungseng-
passen, mit dem Mangel und der Verteuerung von
Benzin oder dringend bendtigten Zusatzrationen fiir
schwerarbeitende Land- und Tieradrzte zu kdmpfen.

Die Zahlungsmoral verschlechterte sich zu-
sehends und erschwerte die bereits belastenden
Lebensumstande. Die Neutralitat der Schweiz trug
zwar dazu bei, dass das Land von direkten Kampf-
handlungen verschont blieb. Die Auswirkungen des
Krieges waren dennoch — nicht nur in den Grenz-
regionen — splrbar. Das Syndikat beschéftigte sich
hauptsachlich mit den 6konomischen Auswirkungen
auf die Arzte. Seine Ressourcen wurden dadurch
Uber Jahre gebunden.

Anleitung fiir eine ordentliche Buchfiihrung

Gegen Kriegsende ging es vielen Arzten wirtschaft-
lich nicht gut. Manche stellten ein Gesuch an die
Hilfskasse, etliche verzichteten aus Diskretions-
grinden darauf.

Das Syndikat empfahl seinen Mitgliedern
eine ordentliche Buchfiihrung. Bereits
1925 hatte es ein einfaches «Buch-
haltungsbuch» herausgegeben. Das
Hilfsmittel wurde nicht zuletzt ent-
wickelt, weil die Steuereinschédtzung von
Praxen ohne Buchhaltung héher war.

Ende der 1950er Jahre filhrten immer mehr Arzte
auch ohne entsprechende Verpflichtung eine Buch-
haltung. Einerseits wurde die Berufsauslibung auch
rechnerisch komplizierter und andererseits spielte
die hohere Besteuerung eine wesentliche Rolle.
Der Vorstand propagierte sein «Buchhaltungsbuch»,
damit die Arzte fiir die erforderlichen Aufzeichnungen
bestens gerlstet waren.
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Positive Zahlen beim Inkasso und
Medikamenteneinkauf

1947 Uberstieg der Umsatz des Syndikats erstmals
drei Millionen Franken. 1959 belief er sich schon auf
Uber sieben Millionen. Die Einkinfte wurden haupt-
sdchlich aus dem Inkasso- und Einkaufsgesch&ft
generiert. Der Umsatzanteil der Medikamente trug
mit fast 85 % zum Ergebnis bei. Von den 5227 Mit-
gliedern nahmen rund 60 % die Dienstleistungen des
Syndikats in Anspruch. 1967 erreichte der Umsatz
die Marke von zehn Millionen Franken.

Nach einer Baisse wahrend des Krieges wurde
der Automobildienst 1948 reaktiviert, jedoch ohne

die Empfehlung von Vertrauensgaragen: «... wir
setzen uns ja auch flr die freie Arztwahl einl» Der
Schwerpunkt lag bei der Belieferung mit Benzin,
Autodl und Pneus. Bei Letzteren belief sich der aus-
gehandelte Rabatt auf 156%, 10% zu Gunsten des
Arztes, 5% zu jenen des Syndikats.

Uber eine lange Zeit waren, wie oben erwahnt, der
Einkauf und das Inkasso umsatzrelevant. Ab 19356
kamen der Zeugnisdienst und noch spater in den
1960er Jahren, die Birgschaften fir Kredite bei
Praxiser6ffnungen als weitere Einnahmequellen hinzu.

Der Landarzt war oft gefordert, improvisierte Wege
der Versorgung zu finden — mit Umsicht, Kreativitdt
und einem grossen Mass an persénlichem Einsatz.
© ETH-Bibliothek Ziirich, Bildarchiv / Com_L25-0264-0003-0003

Biirgschaften fiir Kredite bei
Praxiser6ffnungen

Zum ersten Mal wurde das Thema «Birgschaft
fir Kredite bei Praxiser6ffnungen» in den 1950er
Jahren beantragt. Der Vorstand Ilehnte es zunéchst
mit der folgenden — aus heutiger Sicht nur schwer
nachvollziehbaren — Begriindung ab:

«..., dass sich eine Finanzierung der
Installationen junger Arzte durch uns
herumsprechen wiirde, worauf noch
mehr Studenten die medizinische
Laufbahn ergreifen wiirden, wenn
diese Hilfe in Aussicht steht.»

Ganz vom Tisch war dieses wichtige Geschéft jedoch
nicht. 1961 kam der Beschluss zur Einflihrung
der Burgschaftshilfe fiir Syndikats-Mitglieder bis
max. 30’000 Franken zustande. Der Betrag wurde
sukzessive an die sich verdndernden wirtschaftlichen
Bedingungen angeglichen und bis auf 300’000
Franken erhoht. Die solide Eigenkapitalbasis des
Syndikats erlaubte diese Anpassungen. Arzte nutzten
die Kreditvergabe in ihrem ersten Praxisjahr rege.
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Wirtschaftlicher Aufschwung,
ungenutzte Chancen

Das Syndikat fokussierte sich in den 1960er Jahren
auf seine erfolgreichen Geschéftsfelder Einkauf und
Inkasso. Das Produktangebot war Uber Jahrzehnte
bewusst begrenzt und von wenig Dynamik ge-
pragt. Trotz der konstant wachsenden Eigenkapital-
basis wurden notwendige Innovationen und neue
Dienstleistungen nicht umgesetzt. Auch hier verhielt
sich das Syndikat passiv und unternahm keine An-
strengungen zur Weiterentwicklung der Organisation.

Die abnehmende Syndikatstreue beim Einkauf
zeigt, dass die praktizierenden Arzte die direkten
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geldwerten Vorteile bevorzugten. Dieses Verhalten
wurde in den Delegiertenversammlungen regel-
massig thematisiert. Als Gegenmassnahme setzte
das Syndikat folglich noch wahrend des Krieges auf
eine aktive, gezielte Propaganda bei den kantonalen
Arztegesellschaften. 1942 riihrte es in einer Sonder-
ausgabe der Arztezeitung die Werbetrommel fiir die
materiellen Vorteile einer Mitgliedschaft.

Tierarzte wurden weiterhin speziell angesprochen.

«Die Mitglieder der Gesellschaft
Schweizerischer Tierdrzte, die infolge ihrer
Mitgliedschaft berechtigt sind, die Vor-
teile des Syndikates im vollen Umfange,

wie die Arzte, zu nutzen, sollten schon
aus Solidaritdtsgriinden von ihrem Recht
vollen Gebrauch machen. Durch Uber-
weisung der Zahlungen der Lieferungs-
betrédge liber das Arztesyndikat und mit
der Benutzung der Inkassostelle kbnnten
sie zur Erh6hung des Umsatzes wesent-
lich beitragen und dadurch Gewinn und
Gewicht der Organisation mehren.»

Trotz aller Bemuhungen blieb die Loyalitat ein arger-
liches Dauerthema. Die erfreulichen Umsatzzahlen
konnten nicht dartber hinwegtduschen, dass ein
wesentlich héheres Ergebnis realisierbar ware, wenn
alle Mitglieder ihre Bezlige bei Vertragslieferanten
liber das Syndikat bezahlten. Viele Arzte verhielten
sich durch die Umgehung illoyal. Die 1954 in einem
gemeinsamen Rundschreiben mit den Vertrags-
firmen angesprochenen Missstande zeigten eine
gewisse Wirkung.

Ganz anders verhielt es sich mit dem Interesse
am Inkasso — die rege Nutzung flihrte zur Markt-
flhrerschaft in diesem Jahrzehnt.

Der gemeinsame Standort der FMH
und des Syndikats ab 1977.
Undatiertes Foto, © FMH
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Effizienz und Rationalisierung

Die zunehmend fehlende Loyalitdt der Mitglieder
bei der Nutzung der Angebote Ende der 1960er
Jahre weckte erste Zweifel an der damaligen Markt-
orientierung. Die splrbare Abnahme der Gber Jahr-
zehnte geflossenen Kostenbeitrage des Syndikats
an die FMH belegen diese kritische Einschatzung.
Die Rahmenbedingungen stellten Syndikat und Ver-
bindung vor schwierige unternehmerische Aufgaben:
Personalmangel, Kostendruck und Wirtschaftlichkeit
verlangten zwingend nach Veranderungen. Effizienz
und Rationalisierung waren angesagt.

Fir die beiden Organisationen mit einer ge-
Geschéftsstelle erwies sich die
Rationalisierung bei der Verwaltung ihrer Mitglieder,

meinsamen

beim Einkauf, Inkasso und Rechnungswesen als
Uberaus aufwandiges Projekt. Die dokumenten-
basierte Administration musste auf EDV umgestellt
werden. Fur die Bearbeitung der taglich mehr als
1’400 ein- und ausgehenden Dokumente wurden
nun nicht mehr Schreibmaschinen, sondern Computer
und Textverarbeitungsprogramme genutzt. Daten-
banken und elektronische Kommunikation fihrten zu
grundlegenden organisatorischen Anpassungen,
dem Aufbau einer eigenen EDV-Abteilung.

Ein weiteres kréfteraubendes und finanziell
herausforderndes Projekt fiir die FMH und
das Syndikat waren 1973 der Kauf, der

Neubau und 1977 der Bezug der Liegen-
schaft Elfenstrasse 18 in Bern. Das In-
vestitionsvolumen belief sich auf rund
vier Millionen Franken. Das Syndikat trug
davon einen Anteil von 40 %. Ein ge-
meinsamer Standort fiir alle operativen
Einheiten brachte viele Vorteile.

Dienstleistungen im Umbruch

Der Syndikatsvorstand suchte wiederholt nach
innovativen, neuen Dienstleistungen, um die Mit-
gliedschaft attraktiver zu gestalten. Neben Ein-
kauf, Inkasso und Biirgschaftshilfe bot das Syndikat
folglich auch die Stellenvermittiung, Rechtsaus-
kinfte, Sekretariatsdienste fiir kantonale Arzte-
gesellschaften und Arztebuchhaltungen an.

Die Einfiihrung der Praxisbuchhaltungen ent-
wickelte sich besonders erfolgreich. Die
Nachfrage fiir die Beratung bis zur Buch-
haltungsfiihrung der angeschlossenen
Praxen war gross. Daraus ging im Laufe der
Jahre das heutige Treuhandwesen hervor.

Die 1978 von der Sandoz Ubernommene Beratung
in wirtschaftlichen Fragen der Praxisfiihrung und
das Seminarangebot gingen schrittweise in die Ver-
antwortung des Syndikats Uber. Diese unentgelt-
lichen Dienstleistungen an die Mitglieder vergltete

die FMH mit einer jahrlichen Pauschale von anfang-
lich 100’000 Franken.

Wachsende Konkurrenz und
geanderte Gesetze

Der Druck zur Kostensenkung und Effizienz-
steigerung bei Verbindung und Syndikat ab-
sorbierte in den 1980er Jahren sehr viel Energie.
Die wachsende Konkurrenz und der von den Tier-
arzten gekindigte Zusammenarbeitsvertrag — Ein-
kauf und Sekretariat — brachten die Rentabilitat in
Schieflage. Die gemeinsame Flhrungsstruktur mit
der Verbindung und dem Fokus auf die Anliegen der
FMH verhinderte dringend notwendige Korrekturen
bei der Neuausrichtung.

Veranderungen in der Krankenversicherung und
der medizinischen Gesetzgebung erforderten eben-
falls ein grosses Engagement. Es fehlte an Energien
und Unterstlitzung flr das gezielte und geblindelte
Angehen all dieser Herausforderungen. Die Ver-
besserungsvorschlage und Appelle des Vorstands
wurden wohl gehort, verliefen jedoch trotzdem im
Sand. Die abnehmende Syndikatstreue setzte sich
fort.

Das Syndikat wurde mehr und mehr zu einer
wirtschaftlichen Belastung fir die FMH. |hre Unter-
stiitzungszahlungen beliefen sich in den Achtzigern
auf sage und schreibe nahezu 300’000 Franken pro



Jahr. 1985 zogen die Vorstande beider Organisationen
die Reissleine und beauftragten eine Kommission mit
der Ausarbeitung eines Vorschlags zur Wieder-
herstellung des finanziellen Gleichgewichts. Deshalb
wurde mit der FMH der Beschluss gefasst, alle
wirtschaftlichen Dienstleistungen dem Syndikat zu-
zuordnen.

«FMH-Service» — die Lésung

1989 nahm die umfassende Neuausrichtung des
Syndikats Form an. Die Nachfolgeorganisation wurde
unterdem neuen Namen «FMH-Service» und derselben
Rechtsform einer Genossenschaft zu einer wirtschaft-
lich eigenstandigen Dienstleistungsunternehmung.
Die geméss Statutenanderung gutgeheissenen Eck-
werte waren die folgenden: Markt- und bedirfnis-
gerechtere Zweckbestimmung, Erweiterung der Mit-
gliedschaft auch flr ausserordentliche Mitglieder der
FMH, Moglichkeit von Kooperationen mit Dritten und
die Kompetenzregelung der Organe.

Im Geschéaftsbericht 1989 hielt der damalige
Président fest:

«... Als Dienstleistungsorganisation der
Verbindung der Schweizer Arzte wird
FMH-Service in Zukunft noch weiter-
gehend und kompetenter auf die Bed(irf-
nisse seiner Mitglieder eingehen kénnen. ...»

Im Mittelpunkt der Neuorientierung als dynamische
und flexible Organisation standen das Inkassogeschaft
in der deutsch- und franzosischsprachigen Schweiz,
die Praxisberatung mit individuellen Beratungen,
Seminaren und Praxisbewertungen, Versicherungs-
und Buchhaltungsdienstleistungen — den spateren
Treuhand Services. Die rigoros ergriffenen Mass-
nahmen fihrten 1989 zu einem positiven Jahres-
ergebnis. Der Ertrag aus dem Einkauf machte nur
noch einen bescheidenen Anteil von 10% aus.

Wartezimmer in den 1980er Jahren — auch ein
Ort der Begegnung, der zugleich viel iber die
Atmosphére &rztlicher Praxen dieser Zeit erzéhit.
© ETH-Bibliothek Ziirich, Bildarchiv / Com_LC1136-004-002

Selbststéandigkeit und
unternehmerische Freiheiten

Der erste Start in die Selbststéandigkeit von FMH-
Service schien mehr als gegliickt. Dienstleistungs-
ertrag und Gewinn als eigenstandiges Unternehmen
verzeichneten erfreuliche Wachstumsraten, ebenso
das Eigenkapital. Die Vergutungen durch die FMH
wurden 1991 eingestellt.
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Eine klare organisatorische Trennung vom
Generalsekretariat mit einem eigenen Geschafts-
flhrer der FMH und einer eigenen Geschaftsleitung
brachte Stabilitat. Der Prasident der FMH (gleich-
zeitig auch Prasident der Genossenschaft) und der
Generalsekretar FMH waren Mitglieder der neun-
kopfigen Verwaltung. Ein Verwaltungsausschuss
mit finf Mitgliedern begleitete die operativen Auf-
gaben.

Praxisberatung und Treuhand ist riicklaufig

Im Februar 1996 sprach sich die Verwaltung von
FMH-Service fir einen Flhrungswechsel aus. Sie
lancierte damit eine zweite Neuausrichtung in ge-
anderter personeller Zusammensetzung. Die Ge-
schaftstatigkeit unter der Interim-Leitung wurde zu-
nachst erfolgreich weitergefihrt. Im Folgejahr geriet
die nochmals geadnderte Fihrungsriege in ihrer ver-
schlankten Besetzung mit nur noch fiinf Mitgliedern,
aufgrund sinkender Dienstleistungsertrage aus
Praxisberatung und Treuhandgeschéaft, jedoch zu-
nehmend unter Druck.

Ein «s» mehr und eine
Holdingstruktur

Unter dem Projektnamen «Strukturreform FMH-
Service» wird eine neue Fihrungsorganisation aus-
gearbeitet und 1998 realisiert. Die Genossenschaft

«FMH Services» — mit einem «s» am Ende -
wurde zu einer reinen Verwaltungsgesellschaft. Das
operative Geschaft lag mit dieser Reorganisation
in der Verantwortung von sechs als Aktiengesell-
schaften konzipierten Tochtergesellschaften: FMH
Consulting Services AG, FMH Inkasso Services AG,
FMH Insurance & Finance AG, FMH Marketing &
Kommunikation AG, FMH Congress & Travel Services
AG und FMH Business Services SA.

Ein neuer Geschaftsfihrer leitete ab dem Jahr 2000
die FMH Services Genossenschaft.

Solide Basis und stabile Positionierung

Die Erfahrung zeigt, dass bei den ersten Geh-
versuchen mit mehr Freiheiten oftmals zuerst ein
Konsens Uber massgebliche Punkte wie etwa ein
unterschiedliches Verstandnis bezlglich Ausrichtung
und Flhrung gefunden werden muss.

Nach der Neuwahl des FMH-Prasidenten im Jahr
2004 wurde folglich eine erfolgversprechende
Lésung flr eine solide, vor allem stabile Selbstéandig-
keit beschlossen und in Angriff genommen.

Die Neukonzeption erfolgte konsequenterweise
unter der neuen Genossenschaftsleitung in enger
Zusammenarbeit mit der FMH. Ihre erfolgreiche
operative Umsetzung basierte auf diesen Eck-
pfeilern:

— Neuausrichtung von FMH Services als un-
abhangiges Dienstleistungsunternehmen mit
eigenstandiger Fihrung und neuer Geschafts-
ordnung

— Regelung der Namensrechte «<FMH Services»

— Revision und Neufassung der Statuten

— Sitzverlegung nach Oberkirch (LU)

— Neuer Zusammenarbeitsvertrag FMH und
FMH Services

— Konsolidierung der operativen Aufgaben in der
FMH Consulting Services AG

Regelung der Namensrechte und
neue Leistungen

Im detaillierten, neuen Zusammenarbeitsvertrag
wurden nicht nur die Anbindung an die FMH, sondern
auch die Rechte am Firmennamen «FMH Services»
geregelt. Als Eigentimerin des Namens «FMH»
konnte die Verbindung bei allfalligem Missbrauch
oder Verletzung ihrer Standesnormen die Genossen-
schaft sanktionieren. Auf finanzielle Vergltungen an
die FMH wurde explizit verzichtet.

In der Folge gelang es den operativ Verantwort-
lichen, die klassischen Geschéftsfelder erfolgreich
auszubauen und zu festigen. Die Anfange des
heutigen Lizenzwesens mit externen Partnern trugen
massgeblich dazu bei.



2006 bis 2010 Uberarbeitete die operative
Tochtergesellschaft FMH Consulting Services AG
etappenweise ihr Angebot und die Einflihrung neuer

Leistungen:

— Uberarbeitung der Praxisberatung mit neuen
Fachschriften und Seminaren

— Dienstleistungen der FMH Insurance Services,
FMH Inkasso Services, FMH Treuhand Services
usw. Uber externe Lizenzpartner

Ausbau der FMH Insurance Services und FMH
Treuhand Services

Uberfiihrung der FMH Inkasso Services AG in
die Inkassostelle Encath AG (INKAS) Biel als
Lizenzpartner und erfolgreicher Run-Off der
bestehenden Inkassofélle

Einflhrung der FMH Factoring Services
Konzeption des Beratungspaketes «GP Box»

Der Geschéftssitz von FMH Services
in Oberkirch 1998-2026.

Undatiertes Foto,
© FMH Services Genossenschaft

Diese Schritte liessen sich dank einer soliden Aus-
gangslage, einer gesicherten Eigenkapitalbasis
sowie des wiedergewonnenen Vertrauens und der
daraus resultierenden Unterstlitzung der Mitglieder
realisieren. FMH Services war nach der Durchfiihrung
dieser Anpassungen gut aufgestellt flr zuklnftige
Entwicklungen und Herausforderungen.

Die Sitzverlegung nach Oberkirch umfasste mit
Ausnahme der FMH Inkasso Services AG, die bis
2006 in Muri bei Bern blieb, alle Gesellschaften.
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FMH SSSERVICE

§~FMH SERVICES

% FMH SERVICES

Das Logo ab 1989 (FMH-Service) und
ab 1998 und 2017 (FMH Services}
(von oben nach unten).

© FMH Services Genossenschaft

Kundenfokus und
wegweisende Beratung

Das eigenstandige Dienstleistungsunternehmen
FMH Services zeigte sich zunehmend dynamisch.
Als bevorzugter Partner — preferred provider — der
Standesorganisation FMH, mit klaren Auftragen und
Antworten in betriebswirtschaftlichen Fragen rund
um die Arztpraxis, gelang ihr eine erfolgreiche Markt-
orientierung. FMH Services unterstiitzt Arztinnen und
Arzte mit massgeschneiderten Angeboten in ihrem
wirtschaftlichen Erfolg.

Die institutionalisierte und exklusive Kooperation
erfolgte zum beidseitigen Nutzen und im ge-
meinsamen Interesse von FMH und FMH Services.
Andererseits — und dies ist letztlich fir die
Genossenschafterinnen und Genossenschafter als
Kundinnen und Kunden von FMH Services ent-
scheidend — sollten aus den vielféltigen Angeboten
in Form von positiven Ergebnissen, Kostenein-
sparungen und spezifisch zugeschnittenen Dienst-
leistungen direkte Vorteile resultieren.

Der umfassend revidierte Lizenz- und Zu-
sammenarbeitsvertrag trat 2016 in Kraft. Er enthielt
unter anderem eine jahrliche Abgeltung von FMH
Services an die FMH. Die langfristige Verlangerung
des Vertragswerkes folgte 2022, ebenso die Zu-
sammenarbeitsvereinbarungen mit allen wichtigen
Netzwerkpartnern von FMH Services.

Die FMH Services Genossenschaft
positionierte sich in ihren Markten und
Geschéftsfeldern als Beratungs- und
Vermittlungsunternehmen fiir /'\'rztinnen,
Arzte und Praxen mit fiihrender Dienst-
leistungsqualitdt und zu vorteilhaften
Preisen.

Ziel und Aufgabe war und ist es, gegentber ihren
Genossenschafterinnen und Genossenschaftern,
Kunden und deren Umfeld unabhangig, neutral und
vor allem kundenorientiert aufzutreten.

Auch die FMH konnte damit ihren Mitgliedern wieder
echte Mehrwerte bieten.

Das Erfolgsrezept «Lizenzpartner»

FMH Services wahlt fir die geforderte Profes-
sionalitdat und Spezialisierung mit Lizenzpartnern
neue Wege. Ohne grosse Aufstockung eigener
personeller Ressourcen gelang die schnelle Um-
setzung der neuen Positionierung: «Lizenzpartner»
waren das Erfolgsrezept.

Leistungsstarke und anerkannte Dienst-
leistungsanbieter in einem Lizenzsystem anzu-
binden und mit ihnen zusammenzuarbeiten brachte
den notwendigen Erfolg. Im Fokus standen
schweizweite Versicherungsangebote in der Vor-
sorge und Praxisberatung. In einem nachsten



Schritt kam der Auf- und Ausbau des Treuhand-
wesens hinzu. Die bestehenden Inkasso-Angebote
folgten mit den Factoring Services im gleichen
Muster.

Fir FMH Services war es somit moglich, das
erfolgreiche Geschaftsmodell mit den Lizenz- und
Franchising-Systemen weiterzufiihren sowie gleich-
zeitig die Identitat und die Marken-Wahrnehmung zu
starken.

Die «GP Box» und spezifische Services

Das neue modulare Beratungsangebot «GP Box»
war daflr ausgelegt, weitere anspruchsvolle Projekte
im Zusammenhang mit der Griindung und dem Be-
trieb von Einzel- und Gruppenpraxen erfolgreich zu
begleiten.

Die integrale betriebswirtschaftliche Beratung
fir Arztpraxen bildete den Kern des Angebots. Die
Beratungsteams wurden stetig ausgebaut, und die
Ertrage aus den FMH Consulting Services sowie den
angeschlossenen Lizenzpartnern konnten gesteigert
werden.

Diese positive Entwicklung zeugte von der
wachsenden Akzeptanz im Markt. Immer mehr kamen
auch Beratungsangebote aus dem juristischen Be-
reich hinzu. Damit spezifizierte sich das Leistungsan-
gebot von FMH Services wie folgt:

— Consulting: Unternehmensberatung, Rechts-
beratung, Praxisbewertung, Stellen- und Praxis-
vermittlung, Seminare, Einkauf, Einrichtungs-
und Verkaufsberatung

— Insurance: Versicherungs-, Vorsorge- und Ver-
mogensberatung

— Treuhand: Steuerberatung und -planung,
Finanz- und Liquiditatsberatung, Buchflihrung

— Inkasso, Factoring: Inkasso- und Factoring
Dienstleistungen

Vertrauenswiirdige Identitat und
nachhaltige Werte

Finf Identitatsprinzipien charakterisieren heute
im Wesentlichen die FMH Services Genossen-
schaft als spezialisierte und in der Schweiz einmalig
positionierte Dienstleisterin fiir Arztinnen und Arzte
sowie Praxen:

— Beitrag fiir das Gemeinwohl: FMH Services
erbringt einen signifikanten Beitrag fiir das Ge-
meinwohl und legt grossen Wert auf eine nach-
haltige Kundenbetreuung.

— Von Arzten - fiir Arzte: Mit ihren Aktivitaten
und Massnahmen will FMH Services eine
respektierte Gemeinschaft fiir Arztinnen und
Arzte formen. Die Akzeptanz und Wertschatzung
in der Arzteschaft soll dazu beitragen, dass
Kundinnen und Kunden FMH Services weiter-
empfehlen.

— Kundennéhe: Die Bindung zu den Mitgliedern
und Kunden ist wichtig, das empathische Er-
kennen und Erflllen von Kundenbeddrfnissen
ebenso.

— Identitatsstiftende Unternehmenskultur: Das
Motto der Werbung stellt seit 2024 mit den
Attributen «vertraut», <kompetent» und «fihrend»
die direkte Verbindung zum gelebten Kunden-
wert — der Wahrnehmung des Werts des FMH
Services Dienstleistungsangebots — her und
tragt zur Identitat bei.

— Unternehmerische Begleitung von Anfang an:
Vielseitige und langfristige Beziehungen sind
entscheidend. Deshalb bietet FMH Services
wichtige Kontaktpunkte an und begleitet die
Arzteschaft iber ihre gesamte Laufbahn. Die
Dienstleistungsorganisation wird dadurch zur
vertrauenswirdigen Ansprechpartnerin und
schafft Sicherheit.

Mit ihrer neutralen Beratung zeigt FMH Services
attraktive unternehmerische Mdoglichkeiten auf. Die
Unternehmung ist in der Schweiz als die flihrende
Partnerin fir den Kauf, die Griindung, Fihrung
und Ubergabe einer Arztpraxis oder einer anderen
ambulanten arztlichen Institution anerkannt. Die viel-
faltigen Dienstleistungen kénnen auch von Arztinnen
und Arzten im Anstellungsverhaltnis und ihren Mit-
arbeitenden in Anspruch genommen werden.
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FMH Services denkt nach vorne

Breites Servicespektrum

Das heutige Produkte- und Dienstleistungsangebot
von FMH Services ist mit jenen der Vorganger-
organisationen kaum mehr vergleichbar. Wesentliche
Grundvoraussetzungen fiir Veranderungen sind der
angepasste Unternehmenszweck sowie der Grad
der Eigenstandigkeit. Die Organisation entwickelte
sich Uber die Jahrzehnte von einer ausgepragten
Interessenvertretung mit Fokus auf gemeinsamen
Einkauf, Inkasso und Rechtsdienst zu einem selbst-
standigen Dienstleistungsunternehmen mit einem
im Schweizer Markt einmaligen breiten Angebot fir
Arztinnen, Arzte und Praxen.

Dem Genossenschaftsgedanken verpflichtet

Die Entwicklung von der «Vereinigung der selbstdis-
pensierenden Arzte der Schweiz» (iber das «Arzte-
syndikat fir die Wahrung wirtschaftlicher Interessen»
und «FMH-Service» bis hin zu «<FMH Services» ver-
lief alles andere als geradlinig. Verschiedene Auf
und Abs, unterschiedliche Rickschritte — teilweise
auch hausgemachte — sowie wirtschaftlichen und
politischen Gegebenheiten geschuldete Korrekturen
pragten sie.

Anerkennend und unbedingt festzuhalten ist hier
jedoch, dass jede dieser Organisationen, unter unter-
schiedlichen Namen und Rechtsformen, immer
wieder Mdglichkeitsrdume eroffnete fir die Dis-
kussion, Planung und Umsetzung von Zukunfts-
visionen und zeitgerechten Verbesserungen sowie
auf den Wandel im Gesundheitssystem aus-

gerichteten Neuerungen.

Die bedeutungsvolle und massgebende
Konstante war (iber alle Epochen hinweg
das Festhalten am genossenschaft-
lichen Grundgedanken. Eine Genossen-
schaft basiert vor allem auf den Prinzipien
der Selbsthilfe, Selbstverantwortung

und Selbstverwaltung. Bestimmend sind
im Wesentlichen folgende Elemente:

Mitgliederorientierung: Genossenschaften sind
Vereinigungen von Personen oder Unternehmen
mit gemeinsamen wirtschaftlichen, sozialen oder
kulturellen Zielsetzungen. Das Hauptziel ist nicht die
Gewinnmaximierung, sondern die Besserstellung und
Forderung der Mitglieder durch einen kooperativen
Geschaftsbetrieb.

Solidaritat: Mitglieder unterstiitzen sich gegen-
seitig, teilen Risiken und Vorteile aus ihrer Geschéafts-
tatigkeit. Jedes von ihnen ist gleichberechtigt mit
einer Stimme an der jéhrlichen Urabstimmung ver-
treten. Eine Besonderheit bei FMH Services ist dies-
bezliglich bemerkenswert: Obwohl die mehr als
41°000 angeschlossenen Arztinnen und Arzte keine
finanziellen Kapitalbeitrage leisten, profitieren sie
dennoch von allen Rechten.

Vorteile: Mitglieder einer Genossenschaft nutzen
die gemeinsamen Ressourcen und erzielen eine
Risikostreuung, die fir Einzelne nicht mdglich ware.
Als Folge der demokratischen Entscheidungsfindung
kann jedes Mitglied Einfluss auf Unternehmens-
beschliisse nehmen, was zu einer hoheren Akzeptanz
und einem grosseren Engagement fihrt. Dank
Stabilitat und Langfristigkeit kann sich die Genossen-
schaft mehr auf nachhaltige Ziele konzentrieren, und
sie ist oft widerstandsfahiger gegentber Markt-
veranderungen.



Was FMH Services wichtig ist

FMH Services lebt heute die genossenschaft-
lichen Ideale in ihrer taglichen Arbeit: Gemass ihren
Statuten ist sie eine eigenstandige Dienstleistungs-
organisation fiir Arztinnen und Arzte in der Schweiz.
Ihr Portfolio schliesst die Angebotserstellung und
Vermittlung von speziell auf deren Bedirfnisse ab-
gestimmten Produkten und Services ein. Dieser An-
satz folgt dem Forderprinzip, einem fir Genossen-
schaften zentralen Leitsatz.

Gemeinschaft fiir Arztinnen und Arzte

Umfassende Entscheidungsbefugnisse haben
ihre Mitglieder zudem durch die schriftliche Ur-
abstimmung. Diese beinhaltet die Festsetzung und
Anderung der Statuten, die Wahl der Verwaltung
und Revisionsstelle sowie die Abnahme der Jahres-
rechnung und Bilanz.

Mit dieser Struktur wird die Einfluss-
nahme auf alle wichtigen Entscheidungen
gewadbhrleistet — ein Kernprinzip der
genossenschaftlichen Selbstverwaltung. In
ihrem Verstédndnis zur eigenen Identitat be-
tont FMH Services die Schaffung von Ge-
meinschaft fiir Arztinnen und Arzte sowie
die Bedeutung des Beitrags zum Ge-
meinwohl. Damit wird das Solidaritéts-
prinzip der Genossenschaft bekréftigt.

Entlastung im Berufsalltag — mehr Freiraum fiir
Kernaufgaben

FMH Services bietet eine breit gefacherte Palette
an Dienstleistungen, die von administrativen Er-
leichterungen Uber
wirtschaftliche Beratung bis hin zu Versicherungs-
und Vermdégens-Consulting reicht. Damit werden
ihre Mitglieder im beruflichen Alltag entlastet und
konnen sich auf ihre Kernaufgaben konzentrieren.

rechtliche und betriebs-

Das Auge, eines von vielen
Sujets und Bilderwelten von
FMH Services, 2022.

© FMH Services Genossenschaft

Uber ihre Aktivitdten und Kommunikation pflegt
FMH Services langfristige Beziehungen und starke
Zugehdrigkeitsgefihle zu und von ihren Mitgliedern
und Kunden. Eine gezielt geférderte Verbindung
und Loyalitat ist entscheidend fiir das nachhaltige
Wachstum und die Stabilitat der Genossenschaft.
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Beratungsmandat von
FMH Services fiur das
Arztehaus Balsthal, 2013.

© FMH Services Genossenschaft

Heutiges Angebot und
Entwicklungspotenzial

Die FMH und FMH Services wollen die Interessen
der Arztinnen und Arzte wahren. Ob in der Verbands-
arbeit oder mit spezifischen Dienstleistungen und
Produkten, gemeinsam sollen die betriebswirtschaft-
lichen Potenziale der Arzteschaft optimal genutzt
werden.

Das heutige Leistungsspektrum von FMH Services
legt seinen Fokus deshalb hauptsachlich auf:

— Unternehmensberatung, Praxisbewertung und
Informatikberatung
— Betriebswirtschaftliche Unterstiitzung
bei der Praxisgriindung, Praxisfiihrung
und Praxislibergabe
— Rechtsberatung
— Seminare
— Stellen- und Praxisvermittlung
— Treuhand
— Einkauf firr Arztinnen und Arzte,
Praxen und Gesundheitszentren
— Factoring und Inkasso
— Versicherungs-/Vorsorge/-Vermogensberatung
— Einrichtungs- und Verkaufsberatung

Diese Breite, gepaart mit der optimalen Verbindung
aus eigenen Angeboten und dem Lizenzsystem,
hat das Potenzial fir eine kontinuierliche Weiter-
entwicklung. Das schweizweite Experten-Netzwerk
aus den eigenen Reihen und aus dem Lizenzsystem
erlaubt eine bedirfnisorientierte Marktausrichtung.

Die Marke FMH Services steht deshalb fiir
das umfassendste Dienstleistungsangebot fiir
medizinische Fachpersonen und Institutionen
im Schweizer Gesundheitswesen.



FMH Services morgen

Bereits heute, vor allem aber morgen, werden uns
herausfordernde Themen beschéftigen. Dazu ge-
horen unter anderem die Uberalterung der Gesell-
schaft, das drohende Aussterben der traditionellen
Hausarztpraxis und der Wechsel zu anderen
Modellen, die pharmazeutische Forschung und
Entwicklung neuer Medikamente — etwa auf RNA-
oder DNA-Basis — und Behandlungsmethoden,
die grossere Relevanz der fortschreitenden
Digitalisierung in den Bereichen der kiinstlichen
Intelligenz und Robotik in der Medizin sowie auch
weitgreifende Veranderungen durch zuklnftige be-
hordliche Massnahmen zur Senkung der Gesund-
heitskosten.

Wir, FMH Services, werden noch mehr gefordert
sein. Wir sind jedoch bereit, diese komplexen und an-
spruchsvollen Aufgaben friihzeitig zu erkennen und
diese aktiv und kompetent anzugehen. Weil wir
unseren Mitgliedern, getreu nach unserem Motto,
mehr als Beratung bieten wollen.

Gesundheitskosten — ein Balanceakt der beson-
deren Art

Die steigenden Gesundheitskosten pragen immer
mehr die gesellschaftliche und politische Dis-
kussion. Der medizinische Fortschritt bringt laufend
neue Behandlungsmaoglichkeiten — ein Gewinn fir

die Patientenversorgung, aber auch ein wichtiger
Kostentreiber.

Kein anderes Land in Europa gibt pro Kopf
mehr fiir die Gesundheit aus als die Schweiz.
Die Preise und die L6hne sind hierzulande
besonders hoch. 2022 hat die Schweiz

fast 12 Prozent des BIP fiir die Gesund-

heit ausgegeben, Tendenz zunehmend.

Gleichzeitig wachsen die Erwartungen der Patientin-
nen und Patienten an eine umfassende Versorgung.
In diesem Spannungsfeld sieht FMH Services
ihre zentrale Aufgabe darin, die Balance zwischen
hochster medizinischer Qualitat und wirtschaftlicher
Tragféhigkeit zu unterstiitzen — stets mit Fokus auf
faire Rahmenbedingungen fir die Arzteschaft.

Generation Silber trifft auf Gen Z

Die demografische Entwicklung stellt das Gesund-
heitssystem vor eine doppelte Herausforderung:
Eine alternde Bevdlkerung bendtigt intensivere
medizinische Betreuung, wéahrend gleichzeitig der
arztliche Nachwuchs knapper wird. Diese Situation
erfordert innovative Versorgungsmodelle und nach-
haltige Strategien, um die Fachkrafte unter anderem
mit einer attraktiven Arbeitsgestaltung zu sichern.

FMH Services wird entsprechende Konzepte ent-
wickeln und die Implementierung zukunftsfahiger

Praxismodelle begleiten. Deshalb werden wir dem
bewahrten Beratungsangebot bei Praxiser6ffnungen,
-bewertungen und -ldbernahmen weiterhin grésste
Aufmerksamkeit schenken und es kontinuierlich
optimieren.

Der Arztberuf im Umbruch

Das traditionelle Bild des rund um die Uhr in seiner
Praxis anzutreffenden Arztes ist Geschichte. Die
neue Generation von Medizinerinnen und Medizinern
setzt andere Prioritaten: Flexible Arbeitsmodelle und
die Vereinbarkeit von Beruf und Privatleben stehen
im Fokus ihrer Karriereplanung. Interdisziplinare Zu-
sammenarbeit wird zum Standard, und neue Praxis-
formen gewinnen an Bedeutung.

FMH Services muss diesen Kulturwandel
nicht nur beobachten, sondern aktiv mit-
gestalten. Dies gelingt, wenn Lésungen
entwickelt und Rahmenbedingungen ge-
schaffen werden, mit denen die Attraktivitit
des Berufsstandes aus unternehmerischer
Sicht heute und morgen erhalten bleibt.

Digitalisierung ja, aber

Die digitale Transformation verandert die medizinische
Praxis grundlegend. Kinstliche Intelligenz und
neue Technologien bieten vielfaltige Potenziale zur
Effizienzsteigerung und administrativen Entlastung.
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FMH Services begleitet ihre Mitglieder auf diesem
Weg und entwickelt praxisnahe Losungen, die echten
Mehrwert schaffen.

Der Fokus liegt dabei auf der sinn-
vollen Integration digitaler Werkzeuge,
die den Praxisalltag erleichtern,

ohne die persénliche Arzt-Patienten-
Beziehung zu beeintrachtigen.

% FMH SERVICES

fmhjob.ch

Denn die Technik soll der Medizin dienen und nicht
umgekehrt. Digital ist gut, der Mensch bleibt besser
— die perfekte Kombination macht es aus!

Proaktiv statt reaktiv: Die Rolle von FMH Services

Angesichts dieser Herausforderungen darf FMH
Services nicht nur reagieren, sondern muss voraus-
schauend die Zukunft gestalten, mit Weitblick
agieren und Trends frihzeitig erkennen, bevor sie zu
ungenutzten Chancen werden.

fmhjob.ch ist die fiihrende Karriere-Plattform fiir Arztinnen

und Arzte in der Schweiz. Hier finden Sie eine grosse

Auswahl an Stellen und Arztpraxen. Oder platzieren Sie Ihr

eigenes Stellengesuch.

Die Organisation wird folglich ihre Rolle als
strategischer Partner der Arzteschaft und zuver-
lassiges Kompetenzzentrum fiir deren wirtschaftliche
und unternehmerische Belange weiter starken und
ausbauen.

Dazu zahlen die Weiterentwicklung bestehender
Dienstleistungen sowie die Konzeption neuer An-
gebote, die den sich verandernden Anforderungen
der Gesundheitsversorgung Rechnung tragen.

FMH Services wird sich vermehrt als Bindeglied
zwischen medizinischer Praxis, Politik und Gesell-
schaft positionieren. Nur so bleibt FMH Services
auch morgen eine relevante Grésse in einem sich
rasant verandernden Gesundheitswesen.

Als verldsslicher Partner der Arztinnen und
Arzte wird FMH Services diese Zukunft
aktiv mitgestalten. Mit Innovation, Weit-
blick und dem richtigen Gespiir fiir die Be-
diirfnisse ihrer Mitglieder. Denn eines ist
klar: Die besten Lésungen entstehen dort,
wo Erfahrung auf Innovation trifft und
Tradition sich mit Fortschritt verbindet.

fmhjob.ch ist die flihrende Karriere-Plattform
des Schweizerischen Gesundheitswesens.
© FMH Services Genossenschaft
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Prasidentin und Prasidenten
der FMH und FMH Services

Jahr
1901-1902
1903
1904-1907
1908
1909-1911
1912
1913-1918
1919-1922
1923
1924-1925
1926
1927-1932
1933-1935
1936-1949
1950
1951-1959

Prasident/Prasidentin «FMH»
Elias Haffter

Elias Haffter/Edouard de Cerenville

Edouard de Cerenville

Edouard de Cerenville/Gottlieb Feurer
Gottlieb Feurer

Gottlieb Feurer/Paul Vondermihli-Passavant
Paul Vondermuhli-Passavant

Paul Vondermuhli-Passavant

Paul Vondermihli-Passavant/Max Fingerhuth
Max Fingerhuth

Max Fingerhuth/Hector Maillart

Hector Maillart

Rudolf Garraux

Rudolf Garraux

Rudolf Garraux/Ernst Forster

Ernst Forster

Prasident «<FMH Services»

Dr. H. Schaad

Dr. H. Schaad/Hans Schilling

Hans Schilling
Hans Schilling
Hans Schilling

Hans Schilling

Hans Schilling/Rudolf Garraux

Rudolf Garraux/Ernst Forster

Ernst Forster



Jahr
1960-1968
1969
1970-1975
1976-1987
1988-1993
1994
1995-2003
2004
2005-2006
2007
2008-2011
2012
2013-2015
2016-2020
2021
2022-

Prasident/Prasidentin «FMH»
Fritz Konig

Fritz Konig/Jean Bergier

Jean Bergier

Karl Zimmermann

Hans Rudolf Sahli

Hans Rudolf Sahli/Hans Heinrich Brunner
Hans Heinrich Brunner

Hans Heinrich Brunner/Jacques de Haller
Jacques de Haller

Jacques de Haller

Jacques de Haller

Jacques de Haller/Jirg Schlup

Jirg Schlup

Jirg Schlup

Jirg Schlup/Yvonne Gilli

Yvonne Gilli

Prasident «<FMH Services»

Fritz Konig

Fritz Konig/Jean Bergier

Jean Bergier

Karl Zimmermann

Hans Rudolf Sahli

Hans Rudolf Sahli/Hans Heinrich Brunner
Hans Heinrich Brunner

Hans Heinrich Brunner/Jacques de Haller
Jacques de Haller

Jacques de Haller/Max Giger

Max Giger

Max Giger

Max Giger

Beat Bumbacher

Beat Bumbacher

Beat Bumbacher
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Danke

Die friiheren Geschéftsfiihrer Reinhard Kunz und
Beat Bar haben massgeblich zur Entstehung dieser
Chronik beigetragen. Uber zwei Jahre haben sie
akribisch Archive durchforstet und mit gewissen-
hafter Detailarbeit alle fiir die Entwicklung der FMH
Services Genossenschaft relevanten Angaben und
Erkenntnisse aus den verfligbaren Quellen ge-
pruft, in einen zeitlichen Raster eingefligt und ab-
schliessend die Puzzleteile zu einem stimmigen
Gesamtbild zusammengetragen.

Wir danken beiden fir ihr einmaliges Engagement
und ihren grossen Enthusiasmus.

Des Weiteren bedanken wir uns bei der FMH Ver-
bindung der Schweizer Arztinnen und Arzte fir

ihre Unterstiitzung und den unseren Autoren ge-

wahrten Zugang zum Datenarchiv des Instituts

fir Medizingeschichte der Universitat Bern
sowie ebendiesem Institut fur die Einsichtnahme
in ihr Archivgut und den Zugriff auf alle fir diese
Aufzeichnungen bendtigten Informationen.

Worte der Wertschatzung und der Anerkennung
richten wir hier an all jene Menschen, die uns mit
ihrer Mitgliedschaft ihr Vertrauen schenken und
unsere Services schatzen: Ein grosses Dankeschon
an unsere Genossenschafterinnen und
Genossenschafter — diese Chronik ist fiir Siel

Ein besonderer Dank gehort allen Mitarbeitenden
von FMH Services fir Ihren taglichen Einsatz und
ihre hohe Professionalitat. Es ist ein Privileg, mit so
engagierten und talentierten Menschen zu arbeiten.
Danke, dass ihr uns helft, unsere Ziele zu erreichen!



Glossar

Arztekammer - Oberstes Organ der FMH. Setzt
sich aus 200 Delegierten aus Basis- und Fach-
organisationen zusammen und wird alle vier Jahre
gewahlt. Entscheidet Gber Statuten, Wahlen und
Verbandspositionen.

APA (Arzte mit Patientenapotheke) - 1975 gegriin-
dete Nachfolgeorganisation der V.S.A.S. Politische
Interessenvertretung der selbstdispensierenden
Arztinnen und Arzte. Setzt sich fiir das Recht der
Medikamentenabgabe in der Arztpraxis ein.

Biirgschaftshilfe - Friheres Forderinstrument
des Syndikats zur finanziellen Unterstiitzung von
Arztinnen und Arzten, insbesondere bei Praxis-
eréffnungen (ab 1930er Jahren regelmassig aus-
gebaut).

FMH Consulting Services AG - Operative Einheit
flr betriebswirtschaftliche und juristische Beratung
(u. a. Praxisgrindung, Bewertung, Stellen- und
Praxisvermittlung, Seminare) von FMH Services.

FMH-Service/ FMH Services - 1989 erfolgte Umbe-
nennung des Syndikats zu FMH-Service, 1998 Weiter-
entwicklung zu FMH Services als eigenstandiger
Verwaltungsgesellschaft und Dienstleistungsanbieter
fur Arztinnen und Arzte in der Schweiz.

FMH Verbindung der Schweizer Arztinnen und
Arzte - Dachverband der Schweizer Arzteschaft
seit 1901. Setzt sich aus Uber 70 Basis- und Fach-
organisationen zusammen. Vertragspartner des
Syndikats seit 1924,

Genossenschaft - Rechtsform von FMH Services.
Beruht auf Selbsthilfe, Selbstverantwortung und
Selbstverwaltung. Hauptziel ist die Forderung der
Mitglieder, nicht die Gewinnmaximierung. Ent-
scheidungen erfolgen Uber die Urabstimmung.

Holdingstruktur - 1998 eingefiihrtes
Organisationsmodell. Das operative Geschéft
wurde auf sechs spezialisierte Tochter-AGs aus-
gelagert (Consulting, Inkasso, Insurance & Finance,
Marketing & Kommunikation, Congress & Travel,
Business Services SA).

Lizenzsystem - Kooperationsmodell seit

den 2010er Jahren: Zusammenarbeit mit ex-
ternen, spezialisierten Partnern in den Bereichen
Insurance, Treuhand, Inkasso, Factoring. Ermoglicht
schweizweite Prasenz und hohe Expertise.

Selbstdispensation - Recht von Arztinnen und
Arzten, Medikamente direkt in der Praxis abzu-
geben. Pragend fir die Entwicklung des Syndikats,

flhrte zur Griindung der V.S.A.S., spater zur APA.
Wirtschaftliche Grundlage des gemeinsamen
Einkaufs.

Syndikat - Arztesyndikat fiir die Wahrung
wirtschaftlicher Interessen. Neuer Name ab 1922
der urspriinglichen Vereinigung der selbstdis-
pensierenden Arzte der Schweiz (V.S.A.S.). Diente
der wirtschaftlichen Interessenvertretung, u. a. Ein-
kauf, Rechtsschutz, Inkasso, Versicherungen. Ab
1989 unter dem Namen FMH-Service (spater FMH
Services) neu ausgerichtet.

Treuhandwesen - Aus der Praxisbuchhaltung der
1970er Jahre entstanden. Unterstiitzt Arztinnen
und Arzte in Buchfiihrung, Steuern, Finanzplanung
und Praxisbewertung.

Urabstimmung - Basisdemokratisches Ent-
scheidungsinstrument der Genossenschaft: Alle
Mitglieder bestimmen schriftlich Uber Statuten,
Wahlen und Rechnungen.

Vereinigung -» 1919 gegriindete «Vereinigung der

selbstdispensierenden Arzte der Schweiz» (V.S.A.S.).

Vorlaufer des Syndikats; politisch und wirtschaftlich
aktive Interessenvertretung bis 1922.
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