FACHINFORMATION

o
ZI Fortbildung und Qualifizierung der nicht-arztlichen
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
in der vertragsarztlichen Versorgung

Das Zi hat im Rahmen des Zi-Praxis-Panels und des Zi-MVZ-Panels als Schwerpunktthema eine
Befragung zur Fortbildung und Qualifizierung der nicht-arztlichen Mitarbeiterinnen und Mitarbei-
ter im Jahr 2022 durchgefihrt. In vorangegangen Studien des Zi waren bereits die angespannte
Personalsituation und Probleme bei der Besetzung von Ausbildungsstellen mit geeigneten Be-
werberinnen und Bewerbern beleuchtet worden (vgl. Zi-Paper 17/2021" und 23/20222). Vor die-
sem Hintergrund scheint es fur die Praxen und MVZ unerlasslich, in die Fort- und Weiterbildung
bestehenden Personals zu investieren. Auf Grundlage der hier vorgestellten Erhebung kann dieser
Vermutung nachgegangen und die Situation der Fortbildung und Qualifizierung nicht-arztlicher
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in der vertragsarztlichen Versorgung mittels einer wissenschaft-
lich belastbaren Datengrundlage beurteilt werden.

Die Bundesarztekammer (BAK), welche fiir die Ausbildungsordnung fir Medizinische Fachange-
stellte (MFA) verantwortlich ist und im Auftrag der Landesarztekammern Musterfortbildungscur-
ricula entwickelt, hat das Zi bei der Konzeption des Fragebogens beraten. Die Auswertungsergeb-
nisse wurden der Kassenirztlichen Bundesvereinigung (KBV) sowie der BAK im November 2023
zur Verflgung gestellt. Das Zi hat sie zudem in Form des Zi-Papers 29/20243 veroffentlicht.

Die Auswertungsergebnisse zeigen: Fortbildungs- und QualifizierungsmaBnahmen nehmen in den
Einrichtungen der vertragsarztlichen Versorgung einen hohen Stellenwert ein. Sie werden von den
Praxen und MVZ in der Regel nicht nur beflirwortet und unterstitzt, sondern explizit eingeplant
und von den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern gefordert. Investitionen in Fort- und Weiterbil-
dung bestehenden Personals waren angesichts einer angespannten Personalsituation sowie Pro-
blemen bei der Besetzung von Ausbildungsstellen mit geeigneten Bewerberinnen und Bewerbern
ein zu erwartendes Ergebnis. Andererseits schlagt sich eben diese Personalproblematik auch in
Einschrankungen der Fort- und Weiterbildungstatigkeit in den Praxen bzw. MVZ nieder. Nicht im-
mer kdnnen oder wollen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter freigestellt werden, wenn dies zu Fort-
bildungszwecken dienlich ware. Die Ergebnisse machen somit auch deutlich, dass das Potenzial
von Fortbildungs- und QualifizierungsmaBnahmen in der vertragsarztlichen Versorgung nicht aus-
geschopft ist.

Es haben sich 3.192 Praxen und 393 MVZ an der Erhebung beteiligt, insgesamt also 3.585 Ein-
richtungen der vertragsarztlichen und -psychotherapeutischen Versorgung. In die Auswertungen
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flieBen 2.939 Beobachtungen (2.590 Praxen und 349 MVZ) aus dem hausarztlichen und facharzt-
lichen Versorgungsbereich ein.* Fur die Einrichtungen, deren nicht-arztliche Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter im Jahr 2022 an Fortbildungen oder anderen QualifizierungsmafBnahmen teilgenom-
men haben, konnten Angaben in Bezug auf 3.025 QualifizierungsmaBnahmen ausgewertet wer-
den.

Ausfuhrliche Ergebnisse und weiterfihrende Informationen zur Datenerhebung und -aufbereitung
sowie zur Methodik konnen dem Zi-Paper 29/2024 entnommen werden. Im Folgenden werden die
wichtigsten Ergebnisse zur ,Fortbildung und Qualifizierung der nicht-arztlichen Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter in der vertragsarztlichen Versorgung” vorgestellt.

Beteiligung an Fortbildungs- und QualifizierungsmaBnahmen

In 68% der Praxen und 87% der MVZ mit nicht-drztlichen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern
haben diese im Jahr 2022 an Fortbildungen oder anderen QualifizierungsmaBBnahmen teil-

genommen. Dabei wurden durchschnittlich 4,6 MaBnahmen je Praxis und 9,4 MaBnahmen je
MVZ durchgefiihrt.

1.703 von 2.590 der in die Auswertung einflieBenden vertragsarztlichen Praxen und 284 von 349
der in die Auswertungen einflieBenden MVZ gaben an, dass ihre nicht-arztlichen Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter wie MFA, Medizinisch-Technische Assistentinnen und Assistenten sowie Praxisas-
sistentinnen und -assistenten im Jahr 2022 an Fortbildungen oder anderen Qualifizierungsmalf3-
nahmen teilgenommen haben (vgl. Tabelle 1). Dies entspricht Fortbildungsquoten von 68% der

Tabelle 1 Fortbildungsbeteiligung und -umfang im Jahr 2022

Fortbildungsbeteiligung Fortbildungsumfang

Anzahl Praxen bzw. MVZ Praxen Maan::zeMn{/ezPrams

Gesamt Ja Nein pe Ve Mittelwert ~ Median
Gesamt 2.939 1.987 835 17 70% 1.909 5,2 3
Praxen 2.590 1.703 793 94 68% 1.656 4,6 3
Einzelpraxen 1.988 1.278 635 75 67% 1.243 4,2 3
BAG 602 425 158 19 73% 413 6 4
Hausérztliche Versorgung 1.326 899 380 47 70% 869 4,9 3
Einzelpraxen 989 667 287 35 70% 646 4,3 3
BAG 337 232 93 12 1% 223 6,4 4
Fachdérztliche Versorgung 1.264 804 413 47 66% 787 4,4 3
Einzelpraxen 999 61 348 40 64% 597 4,0 3
BAG 265 193 65 7 75% 190 56 3
Mvz 349 284 42 23 87% 253 9.4 5
Hausérztliche Versorgung 189 148 23 18 87% 130 9.9 5
Fachérztliche Versorgung 41 31 9 1 78% 28 9 5
Ubergreifend 19 105 10 4 91% 95 8,9 6

Hinweise: Die Quote errechnet sich als Anteil der an der Fortbildung beteiligten Praxen bzw. MVZ an der Gesamtzahl ohne ,keine Angabe”. BAG steht
fur Berufsausiibungsgemeinschaften, kA fiir keine Angabe.
Quelle: Zi-Praxis-Panel 2022 und Zi-MVZ-Panel 2023.

4Im Zuge der Datenplausibilisierung wurde entschieden, Praxen und MVZ aus dem psychotherapeutischen und dem
fachibergreifenden arztlich-psychotherapeutischen Versorgungsbereich sowie Labor-MVZ aus der auszuwertenden
Fallauswahl auszuschlieBen. Die Erhebung traf nur in Ausnahmeféllen auf psychotherapeutische Praxen zu. Nach Iden-
tifikation dieser Ausnahmefalle wére keine ausreichende Anzahl von Praxen verblieben, um detaillierte Auswertungen
bzw. Auswertungen mit ausreichender statistischer Genauigkeit fur diese Gruppe vorzunehmen. Auch fur fachtber-
greifende Praxen sowie flr Labor-MVZ waren aufgrund der geringen Fallzahlen keine verlasslichen Aussagen moglich
gewesen.
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Praxen bzw. 87% der MVZ mit entsprechenden Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern (1.703 von 2.496
Praxen bzw. 284 von 326 MVZ, ohne ,keine Angabe”). Durchschnittlich fihrten die Praxen, deren
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter im Jahr 2022 an Fortbildungen oder anderen Qualifizierungs-
mafBnahmen teilgenommen haben, 4,6 MaBBnahmen durch. In den MVZ wurden mit durchschnitt-
lich 9,4 MaBBnahmen je Einrichtung im Jahr 2022 mehr als doppelt so viele Qualifizierungsmalnah-
men durchgefuhrt wie je Praxis.

Auch in Abhangigkeit von der Organisationsform der Praxen sowie vom Versorgungsbereich der
Einrichtungen zeigen sich signifikante Unterschiede sowohl hinsichtlich der Fortbildungsquote
als auch des Umfangs der MafBBnahmen, welche vor allem durch die EinrichtungsgroBe erklarbar
sind. Als Berufsausiibungsgemeinschaft organisierte Praxen wiesen hohere Fortbildungsquoten
auf (73% bzw. 425 von 583 Praxen, ohne ,keine Angabe”) als Einzelpraxen (67% bzw.1.278 von 1.913
Praxen, ohne ,keine Angabe”) und fihrten im Jahr 2022 mehr MaBBnahmen durch (6,0 im Vergleich
zu 4,2 je Praxis). Des Weiteren lag die Fortbildungsquote im hausarztlichen Bereich sowohl unter
den Praxen als auch unter den MVZ mit 70% bzw. 87% signifikant um etwa vier bzw. neun Pro-
zentpunkte hoher als im facharztlichen Bereich. In den hausarztlich tatigen Einrichtungen wurde
durchschnittlich etwa eine halbe MafBnahme (Praxen) bzw. eine MaBBnahme (MVZ) mehr durchge-
fuhrt als in den facharztlich tatigen Einrichtungen.

Hemmnisse fiir Fortbildungs- und QualifizierungsmaBnahmen

Fiir etwa die Halfte der Praxen und MVZ, deren Mitarbeiterinnen und Mitarbeiterim Jahr 2022
nicht an Fortbildungen oder anderen QualifizierungsmaBBnahmen teilgenommen haben, kann
fiir das Jahr 2022 eine mangelnde Deckung des Bedarfs an Fortbildungs- und Qualifizierungs-
maBnahmen festgehalten werden. Vor allem organisatorische bzw. personelle Engpaésse stel-
len Hemmnisse fiir eine Durchfiihrung von Fortbildungen sowohl in den Praxen als auch in den
MVZ dar. Zusatzlich schranken angebotsseitige Faktoren die Fortbildungsbereitschaft ein.

Fur die mangelnde Bedarfsdeckung seitens der Praxen kdnnen, unabhangig von der Organisa-
tionsform oder dem Versorgungsbereich dieser Einrichtungen, drei wichtige Grinde identifiziert
werden. Von jeweils mindestens 48% der Praxen wurden folgende Aspekte als wichtige oder sehr
wichtige Grinde dafur erachtet, dass bestehende Fortbildungsbedarfe im Jahr 2022 nicht gedeckt
wurden (vgl. Abbildung 1): ,Eine Freistellung fir MaBnahmen war nicht méglich.”, ,Es gab seitens
geeigneter Mitarbeiter/-innen Grinde, die dagegensprachen.” und ,Der Aufwand fur Planung und
Organisation war zu hoch.”. Organisatorische bzw. personelle Engpéasse sowohl auf Praxisseite als
auch seitens der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter stellen also Hemmnisse fir die Fortbildung in
den Praxen dar.

Betrachtet man nur die MVZ liegt der Anteil von Einrichtungen, fir die eine mangelnde Bedarfsde-
ckung an Fortbildungen festgestellt werden kann, mit 22 von 34 MVZ bei etwa 65%. Fur die man-
gelnde Bedarfsdeckung in den MVZ spielten mitarbeiterseitige Grinde eine deutlich geringere
Rolle als in den Praxen. Hier wurde der Aspekt ,Es gab seitens geeigneter Mitarbeiter/-innen Grin-
de, die dagegensprachen.” von nur 27% der MVZ als wichtiger oder sehr wichtiger Grund dafur
erachtet, dass bestehende Fortbildungsbedarfe im Jahr 2022 nicht gedeckt wurden. Andererseits
spielte im Vergleich zu den Praxen die langfristige Bleibeperspektive von Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern eine groBere Rolle. Ein Mangel daran wurde von 27% der MVZ als sehr wichtiger oder
eher wichtiger Grund fur eine mangelnde Deckung des im Jahr 2022 bestehenden Fortbildungs-
bedarfs genannt.
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Griinde fiir die mangelnde Deckung des Fortbildungsbedarfs der Praxen
im Jahr 2022

Eine Freistellung fir Malnahmen war 9% 54%
nicht méglich.
Es gab seitens geeigneter
dagegensprachen.
Der Aufwe}nd f[]r Planung und 40% 12% 48%
Organisation war zu grof3.

Es gab keine Mitarbeiter/-innen mit 11% 13%
langfristiger Bleibeperspektive.

B kein Grund/eher unwichtig B unentschlossen B sehr wichtiger Grund/eher wichtig

Abbildung 1

Hinweise: Je nach Grund flieBen die Beurteilungen von 328 bis 334 Praxen ein. Die Griinde sind absteigend nach den Anteilen fir sehr wichtiger / eher
wichtiger Grund sortiert. Von 100% abweichende Anteilssummen sind auf das Rundungsverfahren zuriickzufiihren.
Quelle: Zi-Praxis-Panel 2022.

Neben den bisher berichteten nachfrageseitigen Grinden schréanken aber auch angebotsseitige
Faktoren die Fortbildungsbereitschaft ein: Die Praxisinhaberinnen und -inhaber wurden gefragt,
wie stark ihre Fortbildungsbereitschaft erhéht wirde, wenn es mehr Fortbildungsangebote mit be-
stimmten Merkmalen gébe. Fast allen genannten Merkmalen wurde von mehr als der Halfte der
Teilnehmenden eine die Fortbildungsbereitschaft sehr stark oder eher stark erhdhende Wirkung
zugeschrieben. Sowohl das Angebot von mehr Fortbildungen mit bestimmten Inhalten, mit gerin-
gem zeitlichem Umfang, vor Ort und im Online- bzw. Videoformat konnte gesteigert werden, um
die Fortbildungsbereitschaft zu erhéhen. Einzig mehr Angebote mit starker zeitlicher Staffelung
(zum Beispiel 4x20 anstatt 2x40 Wochenstunden) wirden die Fortbildungsbereitschaft der Praxi-
sinhaberinnen und -inhaber eher nicht erhdhen.

Motivation flir Fortbildungs- und QualifizierungsmaB3Bnahmen

Hauptmotivation fiir die Fortbildungstatigkeit in den Praxen und MVZ ist es, die grundstandi-
ge Ausbildung der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter zu vertiefen und die Patientenversorgung
zu verbessern. Auch die Personalbindung und die Entlastung von Arztinnen und Arzten spielt
eine wichtige Rolle bei der Entscheidung fiir eine Fortbildung der nicht-arztlichen Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter.

Betrachtet man die Grinde flr die Durchfihrung von QualifizierungsmafBnahmen, wird als Haupt-
motiviation fUr Fortbildungstatigkeiten die Vertiefung der grundstandigen Ausbildung der Mitar-
beiterinnen und Mitarbeitern angegeben. Dieser Faktor wurde bezlglich fast aller Qualifizierungs-
mafBnahmen, zu denen Angaben gemacht wurden, als wichtiger oder sehr wichtiger Grund fur die
Durchfihrung genannt (2.265 von 2.459 Nennungen bzw. 92% unter den Praxen, vgl. Abbildung 2;
379 von 414 Nennungen bzw. 92% unter den MVZ). Bezlglich 84% der berichteten Qualifizierungs-
mafBnahmen gaben die Praxen bzw. MVZ zudem an, dass sie im Hinblick auf die Verbesserung der
Patientenversorgung getatigt wurden (2.076 von 2.464 Nennungen unter den Praxen bzw. 346 von
414 Nennungen unter den MVZ).
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Abbildung 2  Griinde fiir die Fortbildungstatigkeit in den Praxen im Jahr 2022

1

Vertieft die grundstandige Ausbildung  |F%73
des/der Mitarbeiter/-in

Verbessert die Versorgung der
Patient/-innen

Dient der Personalbindung

Sorgt fiir Entlastung der Arzt/-innen

Dient der Verbesserung des
Betriebsklimas

Folgt einer gesetzlichen
Verpflichtung

Dient der Bindung von Patient/-innen

Erweitert den Umfang abrechenbarer
Leistungen

Ermdglicht eine Gehaltserhdhung

Dient der Netzwerkerweiterung oder
Schnittstellenoptimierung

B kein Grund/eher unwichtig M unentschlossen M sehr wichtiger Grund/eher wichtig

Hinweise: Je nach Grund flieBen die Beurteilungen zu 2.459 bis 2.494 MaBnahmen ein, welche die wichtigsten in den Praxen im Jahr 2022 durchgefihr-
ten QualifizierungsmaBnahmen fir nicht-arztliche Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter darstellen. Die Griinde sind absteigend nach den Anteilen fir sehr
wichtiger / eher wichtiger Grund sortiert. Von 100% abweichende Anteilssummen sind auf das Rundungsverfahren zurickzufihren.

Quelle: Zi-Praxis-Panel 2022.

Neben diesen beiden, miteinander zusammenhangenden Hauptfaktoren, stellen fur die Fortbil-
dungstatigkeit in den Praxen die Personalbindung sowie eine Entlastung der Arztinnen und Arzte
weitere wichtige Motive dar. Diese beiden Grinde wurden jeweils bezlglich 67% (1.664 von 2.475
Nennungen) bzw. 61% (1.494 von 2.469 Nennungen) der im Jahr 2022 in den Praxen durchge-
fihrten QualifizierungsmaBnahmen als wichtig oder sehr wichtig erachtet. In den MVZ stellt die
Personalbindung mit 75% (310 von 416 Nennungen) ebenfalls ein wichtiges Motiv fur ihre Fortbil-
dungstatigkeit dar. Die Entlastung der Arztinnen und Arzte spielt hier eine etwas geringere Rolle als
in den Praxen (53% bzw. 220 von 414 Nennungen).

Arten, Mitarbeiteranzahl und Stundenumfang der MaBnahmen

GroBtenteils wurden im Zuge von QualifizierungsmaBnahmen Schulungen und Praventionskurse
durchgefihrt. Die zweitwichtigste Art von QualifizierungsmaBnahmen waren Spezialisierungsfort-
bildungen. Langfristig angelegte MaBBnahmenarten wie Aufstiegsfortbildungen oder ein Studium
machten nur einen sehr geringen Anteil der wichtigsten im Jahr 2022 durchgefuhrten Qualifizie-
rungsmafBnahmen aus. Passend dazu waren in den meisten Fallen sowohl mehr als eine Mitarbei-
terin bzw. ein Mitarbeiter an den QualifizierungsmaBnahmen beteiligt als auch umfassten die Maf3-
nahmen meist einen Umfang von bis zu 8 Stunden.
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Gebiihren und weitere Kosten

Die von den Praxen und MVZ getragenen Gebiihren und sonstigen Kosten (Ubernachtungs-
und &hnliche lber die reinen Gebiihren hinausgehende Kosten) beliefen sich auf durch-
schnittlich 810 Euro pro MaBnahme fiir die wichtigsten im Jahr 2022 durchgefiihrten Qualifi-
zierungsmaBnahmen fiir nicht-drztliche Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter. Die Einrichtungen
der vertragsarztlichen Versorgung haben somit im Jahr 2022 durchschnittlich rund 4.212 Euro
fiir Fortbildungs- und QualifizierungsmaBnahmen ihrer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter aus-
gegeben (unter der Annahme von 5,2 MaBnahmen je Praxis bzw. MVZ). Etwas mehr als ein
Filinftel der QualifizierungsmaBBnahmen ging zudem mit einer Gehaltserh6hung einher und
groBtenteils wurde die fiir die QualifizierungsmaBnahmen aufgewendete Zeit, zumindest teil-
weise, als regulédre Arbeitszeit angerechnet oder den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern Bil-
dungs- oder Sonderurlaub gewahrt.

Die von den Praxen bzw. MVZ getragenen Gebiihren und sonstigen Kosten (Ubernachtungs- und
ahnliche Uber die reinen GebUhren hinausgehende Kosten) beliefen sich in den Praxen auf durch-
schnittlich 596 und in den MVZ auf durchschnittlich 2.256 Euro pro MaBBnahme fir die wichtigsten
im Jahr 2022 durchgefihrten QualifizierungsmaBnahmen flr nicht-arztliche Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter (vgl. Tabelle 2). Teilweise sind die hoheren Kosten je MaBnahme dadurch erklarbar,
dass in den MVZ der Anteil teurerer Fortbildungen wie Spezialisierungsfortbildungen, Aufstiegs-
fortbildungen oder ein Studium groBer war als in den Praxen. Allerdings zeigt sich auch innerhalb
der Fortbildungsarten, dass die MVZ durchschnittlich mehr fur die jeweiligen Qualifizierungsmal3-
nahmen ausgeben als die Praxen.

Die Praxen haben im Jahr 2022 durchschnittlich rund 2.742 Euro fur Fortbildungs- und Qualifizie-
rungsmafBnahmen ihrer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter ausgegeben (unter der Annahme von 4,6
MaBnahmen je Praxis, vgl. Tabelle 1). Die von den MVZ im Jahr 2022 fir Fortbildungs- und Qualifi-
zierungsmafBnahmen ihrer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter getragenen Kosten beliefen sich auf
durchschnittlich rund 21.206 Euro (unter der Annahme von 9,4 MafBnahmen je MVZ, vgl. Tabelle 1).

Tabelle2 Von den Praxen bzw. MVZ je QualifizierungsmaBnahme getragene Kosten im Jahr 2022

MaBnahmen Kosten in Euro
(Anzahl) Mittelwert Median
Gesamt 2.496 810 200
Praxen 2173 596 170
Einzelpraxen 1.677 528 150
BAG 596 775 210
Hausérztliche Versorgung 1140 621 130
Einzelpraxen 809 570 120
BAG 331 748 150
Fachdérztliche Versorgung 1.033 567 200
Einzelpraxen 768 483 180
BAG 265 809 360
Mvz 323 2.256 1128
Hausérztliche Versorgung 187 2.332 1.300
Fachdrztliche Versorgung 40 1.516 1.425
Ubergreifend 96 2.417 800

Hinweise: Angaben bezogen auf die wichtigsten im Jahr 2022 in den Praxen bzw. MVZ durchgefihrten QualifizierungsmaBnahmen fur nicht-arztliche
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter. Die angegebenen Kosten bertcksichtigen alle von den Praxen bzw. MVZ fur die QualifizierungsmaBnahmen getra-
genen Kosten. Dies kénnen sowohl Gebiihren als auch etwaige sonstige Kosten (Anreise-, Ubernachtungs- und dhnliche tiber die reinen Gebiihren
hinausgehende Kosten) sein. BAG steht fur Berufsaustibungsgemeinschaften.

Quelle: Zi-Praxis-Panel 2022 und Zi-MVZ-Panel 2023.
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Abbildung 3 Anrechnung der fiir die QualifizierungsmaBnahmen aufgewendeten Zeit
(Mehrfachnennung maéglich)
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Hinweise: 2.686 Angaben fur die Praxen und 488 Angaben fir die MVZ. Je MaBnahme, welche die wichtigsten in den Praxen bzw. MVZ im Jahr 2022
durchgefuhrten QualifizierungsmaBnahmen fir nicht-arztliche Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter darstellen, konnten mehrere Antworten ausgewahlt
werden. Die Kategorien sind absteigend nach den Anteilen der Antworten bei den Praxen sortiert.

Quelle: Zi-Praxis-Panel 2022 und Zi-MVZ-Panel 2023.

Knapp ein Funftel der QualifizierungsmafBnahmen in den Praxen ging zudem mit einer Gehaltser-
hohung einher (20% bzw. 475 von 2.403 MaBnahmen). In den MVZ traf dies auf mehr als ein Drittel
der MaBnahmen zu (37% bzw. 127 von 347 MaBnahmen).

GroBtenteils wurde die fur die QualifizierungsmafBBnahmen aufgewendete Zeit, zumindest teilwei-
se, als regulare Arbeitszeit angerechnet. In den Praxen wurde dies in Bezug auf knapp zwei Drittel
der MaBnahmen geduBert (65%, Mehrfachnennung maoglich, vgl. Abbildung 3). In den MVZ fand
bei drei Vierteln der angegebenen QualifizierungsmaBBnahmen eine zeitliche Anrechnung als re-
gulére Arbeitszeit statt (75%, Mehrfachnennung maglich). Fur insgesamt 14% der angegebenen
MaBnahmen in den Praxen und 20% der angegebenen MaBBnahmen in den MVZ wurde den Mitar-
beiterinnen und Mitarbeitern Bildungs- oder Sonderurlaub gewahrt, ggf. neben anderen Formen
der Arbeitszeitanrechnung (Mehrfachnennung maoglich). Bei 19% der QualifizierungsmaBnahmen
in den Praxen wurde die flr diese aufgewendete Zeit ganz oder teilweise von der entsprechenden
Mitarbeiterin bzw. dem entsprechenden Mitarbeiter privat aufgewendet. In den MVZ traf dies auf
11% der MafBBnahmen zu.

Zusammenfassung und Fazit

Die Auswertungsergebnisse zeigen: Fortbildungs- und QualifizierungsmaBnahmen nehmen in den
Einrichtungen der vertragsarztlichen Versorgung einen hohen Stellenwert ein. Sie werden von den
Praxen und MVZ in der Regel nicht nur beflrwortet und unterstttzt, sondern explizit eingeplant und
von den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern gefordert. Investitionen in Fort- und Weiterbildung be-
stehenden Personals waren angesichts einer angespannten Personalsituation sowie Problemen bei
der Besetzung von Ausbildungsstellen mit geeigneten Bewerberinnen und Bewerbern ein zu erwar-
tendes Ergebnis. Andererseits schlagt sich eben diese Personalproblematik auch in Einschrankun-
gen der Fort- und Weiterbildungstatigkeit in den Praxen bzw. MVZ nieder. Nicht immer konnen oder
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wollen Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter freigestellt werden, wenn dies zu Fortbildungszwecken
dienlich ware. Die Ergebnisse machen somit auch deutlich, dass das Potenzial von Fortbildungs-
und QualifizierungsmafBnahmen in der vertragsarztlichen Versorgung nicht ausgeschopft ist.
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