SITUATION DER WEITERBILDUNG IN DEUTSCHLAND

Erkennen, wo der Schuh driickt

Die gefuhlte Unzufriedenheit mit der arztlichen Weiterbildung ist gro3. Um endlich
belastbare Daten zu erhalten sowie Starken und Schwachen des Systems auszuloten,
sollen Weiterbilder und Assistenten kunftig regelmanig befragt werden.

urokratie, Zeitdruck, hohe

Arbeitsbelastung, diktatori-
sche Vorgesetzte, mangelhafte An-
leitung, fehlendes Feedback: Stellt
sich so die Weiterbildung fiir die
meisten Assistenzirztinnen und -érzte
dar? Ist dies der Grund dafiir, dass
sich junge Arztinnen und Arzte zu-
nehmend von der Patientenversor-
gung ab- und anderen Berufsfeldern
zuwenden oder Deutschland sogar
den Riicken kehren?

Die Landesérztekammern — ver-
antwortlich fiir die Weiterbildung
zum Facharzt — wollen es jetzt ge-
nau wissen. Sie starten in diesem
Jahr erstmals flaichendeckend eine
Umfrage zur Situation der Weiter-
bildung, die fortan regelmafig alle
zwei Jahre wiederholt werden soll.
,,Wenn wir iiber Qualitit in der Me-
dizin reden, miissen wir uns klar-
machen, dass die Arztekammern
mit der Weiterbildung dafiir die
Strukturqualitdt liefern®, sagt Dr.
med. H. Hellmut Koch,Vorsitzen-
der der Weiterbildungsgremien der
Bundesérztekammer und Président
der Bayerischen Landesérztekam-
mer. Die Umfrage diene deshalb da-
zu, Mingel aufzudecken und Ver-
besserungen einzuleiten. 16 Arzte-
kammern beteiligen sich an dem
Projekt ,,Evaluation der Weiterbil-
dung“. Nur die Séchsische Lan-
desdrztekammer hat sich gegen eine
Teilnahme entschieden. Dort habe
man bereits im Jahr 2007 eine Be-
fragung von Weiterbildungsassis-
tenten durchgefiihrt — mit positiven
Ergebnissen, heif3t es.

Im Rest der Republik sollen nun
von Ende April an Weiterbilder und
Assistenzérzte mithilfe eines Online-
Fragenbogens Auskunft {iber Stirken
und Schwichen des Systems geben.
Die Weiterbildungsbefugten kdnnen
sich unter anderem zu Arbeitszeiten,
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Weiterbildungskonzepten sowie zur
Motivation ihrer Assistenten dufiern.
Diese wiederum kénnen ihre Weiter-
bilder, die Qualitit der Weiterbildung
sowie Lern-, Fiihrungs- und Betriebs-
kultur beurteilen.

Die Anonymitit der
Teilnehmer bleibt gewahrt

Um moglichst alle Assistenzérzte zu
erreichen, bendtigen die Arztekam-
mern allerdings die aktive Unter-
stiitzung der Weiterbilder. Denn die
Weiterbildungsstitten sind nicht ver-
pflichtet, den Kammern ihre Assis-
tenzérzte zu melden. Deshalb werden
die Arztekammern im Frithjahr alle
Weiterbilder zunéchst zur Zahl ihrer
Assistenten befragen und ihnen dann
fiir jeden angehenden Facharzt einen
individuellen Zugangscode fiir die
Einwahl in den Online-Fragebogen
schicken. Dabei betont die Bundes-
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arztekammer, dass die Anonymitét
der Teilnehmer gewahrt bleibe.
Niemand muss also Sanktionen be-
fiirchten, wenn er seine Weiterbil-
dungsstitte oder seinen Weiterbilder
kritisiert. Sechs Wochen lang haben
Weiterbilder und Assistenten Zeit,
den Fragebogen auszufiillen. ,,Wir
hoffen, dass viele mitmachen®, so
Koch. Das Projekt diene schlieBlich
dazu, die Weiterbildung der jungen
Arzte zu verbessern. Im Wettbewerb
um den &rztlichen Nachwuchs kon-
ne ein gutes Abschneiden bei der
Evaluation aber auch den weiterbil-
denden Krankenhdusern und Praxen
Vorteile verschaffen.

Organisiert und wissenschaftlich
begleitet wird die Evaluation durch
die Eidgendssische Technische
Hochschule (ETH) Ziirich. Dort ver-
fiigt man tber die notwendige Ex-
pertise, denn in der Schweiz ist die
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regelmifige Evaluation der Weiter-
bildung seit zwolf Jahren gang und
gébe. Damals erteilte die Foederatio
Medicorum Helveticorum (FMH),
die Dachorganistation der Schwei-
zer Arzte, Wissenschaftlern der ETH
den Auftrag, einen Fragenbogen zu
entwickeln, mit dessen Hilfe die
Assistenten seither jahrlich zu ihrer
Weiterbildungssituation befragt wer-
den. Der Fragebogen liegt — leicht
verdndert — nun auch der deutschen
Umfrage zugrunde.

Oberstes Gebot bei der Schweizer
Befragung ist die Transparenz: Die
Ergebnisse fiir die einzelnen Weiter-
bildungsstitten sind im Internet auf
der Seite der FMH abrufbar. Das
heifit, wer eine Stelle als Assistent
sucht, kann dort nachsehen, wie sein
kiinftiger Chef abgeschnitten hat.
Weist eine Weiterbildungsstitte sehr
schlechte Werte auf, findet auler-
dem eine Visitation statt. Ein Dreier-
team, bestehend aus einem Fachver-
treter, einem fachfremden Experten
und einem Assitentenvertreter, tiber-
priift dann die Situation vor Ort und
regt Verbesserungen an.

So weit will man allerdings in der
ersten Umfragerunde in Deutsch-
land noch nicht gehen. ,,Wir werden
die Ergebnisse zundchst einmal
nicht zentral veroffentlichen, und es
wird auch noch keine Visitationen
geben®, sagt Weiterbildungsexperte
Koch. Es stehe allerdings jeder Kli-
nik oder Praxis frei, die Ergebnisse
der Evaluation der Offentlichkeit
freiwillig zugénglich zu machen.
Auflerdem verstehe es sich von
selbst, dass die Assistenten Zugang
zu den Auswertungen ihrer Weiter-
bildungsstitte erhielten.

Derartige Umfragen haben den
Vorteil, dass sich mit ihnen relativ
einfach Daten erheben lassen. Der
Nachteil ist: Die Beurteilung ist sehr
subjektiv. Dessen sind sich die
Initiatoren in der Schweiz durchaus
bewusst. Doch die Erfahrungen mit
der Assistentenbefragung sind durch-
weg positiv. Auch die Akzeptanz
unter den Weiterbildungserméachtig-
ten, die anders als in Deutschland
nicht befragt werden, ist mittler-
weile gut.

Aktuell liegen fiur die Schweiz
die Weiterbildungstrends im Jahr
2006 vor. Damals hatten die ETH-
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Experten ihren Fragebogen an
1 175 Leiterinnen und Leiter von
Weiterbildungsstitten verschickt,
die dafiir verantwortlich waren, die
Bogen an die 8 626 Assistenten zu
verteilen.

Der Benchmark ist das
reizvolle an dieser Umfrage
Die Ergebnisse: Die Weiterbildungs-
situation in der Schweiz ist insge-
samt gut. Auffillig ist, dass Weiter-
bildungsstitten mit wenigen As-
sistenzérzten besser abschneiden.
Schlecht bewerteten besonders an-
gehende Fachirzte fiir Chirurgie ihre
Weiterbildung, unabhingig von der
Abteilungsgrofle. Beinahe alle abge-
fragten Fahigkeiten und Kenntnisse
werden in der Chirurgie schlechter
vermittelt als in anderen Féchern.
Ein weiterer interessanter Punkt aus
deutscher Sicht: 36 Prozent der As-
sistenten in der deutschsprachigen
Schweiz haben einen deutschen Ab-
schluss. Die Befragung liefert also
nicht nur Informationen zur Situa-
tion der Weiterbildung, sondern
auch weitere wichtige Rahmendaten
iiber die in der Schweiz arbeiten-
den Arzte, wie Alter, Herkunft oder
wochentliche Arbeitszeit.

Das Schweizer Modell hat bereits
in der Vergangenheit Nachahmer in
Deutschland gefunden. Neben dem
privaten Klinikkonzern Helios star-
teten Ende 2006 auch die Arztekam-
mern in Hamburg und Bremen auf

Das Deutsche Arzteblatt wird die
bundesweite Evaluation der Weiter-
bildung redaktionell begleiten. Um
sich ein Bild von den Sorgen und
Néten der Arztinnen und Arzte in
Weiterbildung machen zu kénnen,
aber auch um positive Beispiele zu
sammeln, bittet die Redaktion
Assistentinnen und Assistenten,
bereits jetzt (iber ihre Erfahrungen
zu berichten. Interessierte konnen
sich per E-Mail an weiterbildung@
aerzteblatt.de oder per Post an die
Redaktion Deutsches Arzteblatt, Ot-
tostraBe 12, 50859 Kéln, wenden.
Die Zuschriften werden auf Wunsch
vertraulich behandelt.

der Basis des Schweizer Fragebogens
eine eigene Umfrage zur Weiterbil-
dungssituation bei Assistenten und
Weiterbildern. Mit dem Projekt be-
auftragt wurde hier ebenfalls die
ETH in Zirich — auch, um spéter
Vergleiche mit den Ergebnissen aus

der Schweiz anstellen zu kdnnen.
Die Beteiligung an der Online-
Umfrage in Hamburg und Bremen
war allerdings geringer als erhofft.
Nur 21 Prozent der Hamburger As-
sistenten beantworteten den Frage-
bogen (Bremen: 33 Prozent). Bei
den Weiterbildungsbefugten waren
es 41 Prozent (Bremen: 51 Prozent).
,,Die Schweizer sind in den ersten
beiden Jahren mit einer Teilnehmer-
quote von 40 Prozent gestartet®,
rdumt Weiterbildungsexperte Koch
ein. Inzwischen liegt sie jedoch
durchschnittlich bei rund 65 Pro-
zent. Koch hofft bei der aktuellen
bundesweiten Erhebung auf eine

Beteiligungsrate von 60 Prozent.
»Was die Schweizer Umfrage
von anderen Befragungen zur Wei-
terbildungssituation unterscheidet,
ist, dass jede Weiterbildungsstitte
ihre eigene Auswertung bekommt.
Der Benchmark ist das Reizvolle®,
meint Dr. Carsten Leffmann, Leiter
der Fortbildungsakademie der Arz-
tekammer Hamburg und Geschifts-
fiihrer der Gesellschaft fiir Qua-
litditsmanagement in der Gesund-
heitsversorgung. Deshalb habe man
das Modell fiir die Umfragen in
Hamburg und Bremen {iibernom-
men. Die Ergebnisse haben Leftf-
mann zufolge bei manchem Weiter-
bildungsbefugten Betroffenheit aus-
gelost — und einen konstruktiven
Umgang mit Kritik. In Hamburg hat
ein eigens gegriindeter Beirat aus
Weiterbildungsbefugten und Assis-
tentensprechern inzwischen ange-
regt, die Ergebnisse der Evaluation
im Internet zu ver6ffentlichen. Leff-
manns Fazit: ,,Wir sind von dem
Projekt sehr angetan und haben dar-
aus unglaublich viel gelernt. Die
Teilnahme konnte sich lohnen. Der
Vergleich der Umfrageergebnisse
von Helios aus Bremen und Ham-
burg zeigt: Die Schweizer Weiter-
bildungsstitten schneiden in allen
Grunddimensionen besser ab als die
deutschen. |
Dr. med. Birgit Hibbeler, Heike Korzilius
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