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Weiterbildung
in Hausarztpraxen

Aufbau und Durchfiihrung des dreijahrigen Pilotprojektes

1. Juli 1998 - 30.

Juni 2001

B. Rindlisbacher, M. Battaglia

Korrespondenz:

Im Pilotprojekt «Weiterbildung in Hausarztpraxen
(Praxisassistenz)» konnten in den drei vergangenen
Jahren dank der drzteeigenen Finanzierung 77 As-
sistenzen von im Durchschnitt knapp vier Monaten
Dauer ermoglicht werden, 14 weitere erhielten
einen fixen Beitrag. Jahrlich hat das Projekt also
rund 30 jungen Hausirzten zu einer strukturierten,
wirklich praxisbezogenen Weiterbildungsphase in
ihrem kiinftigen Berufsfeld verholfen. Die FMH,
die Fachgesellschaften der Grundversorger und der
VSAO brachten dafiir zusammen knapp 2 Mio.
Franken auf, fast 1 Mio. wurde von den Lehrprak-
tikern beigesteuert und 700000.- durch einen
Lohnverzicht von den Assistenten getragen.

Die Notwendigkeit

Eine Berufsausbildung kann qualitativ nie befriedi-
gend sein, wenn nicht ein Teil davon im Kontext der
spateren beruflichen Tatigkeit stattfindet. Hausarzte
miissen also einen Teil ihrer Weiterbildung in Haus-
arztpraxen absolvieren. Entsprechend ist die Praxis-
weiterbildung der Hauséarzte in den meisten Lindern
mit einem der Schweiz dhnlichen Standard des Ge-
sundheitswesens ldngst selbstverstiandlich. In der EU
schreibt die massgebende Richtlinie vor: «Die prak-
tische Ausbildung (gemeint ist die Weiterbildung in
Allgemeinmedizin) findet [...] wihrend mindestens
sechs Monaten in zugelassenen Allgemeinpraxen
oder in zugelassenen Zentren fiir Erstbehandlung
[Englisch: in an approved centre where doctors
provide primary care] statt». Analoge Bestimmungen
gelten flir Kanada, Australien, die USA. Auch in der
Schweiz ist die Notwendigkeit unter Fachleuten weit-
gehend unbestritten und wird durch die Evaluations-
ergebnisse dieses Projektes [1] weiter belegt. Ein
Obligatorium ist bei uns nur deshalb noch nicht
realisiert, weil die Finanzierung und damit auch die
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KHM Kollegium fiir Hausarztmedizin
SGAM Schweizerische Gesellschaft fiir Allgemeinmedizin
SGIM Schweizerische Gesellschaft fiir Innere Medizin
SGP Schweizerische Gesellschaft fiir Padiatrie
VSAO Verband Schweizerischer Assistenz-

und Oberirztinnen/-irzte
WB-Jahr  Weiterbildungsjahr

logistischen Voraussetzungen (gentigend Lehrpraxen,
gentigend ausgebildete Lehrpraktiker) bisher nicht
befriedigend gelost werden konnten.

Vorgeschichte und Projektaufbau

Die Forderung nach staatlicher Unterstiitzung einer
bildungspolitischen Innovation, der Weiterbildung
von Arzten in privaten Hausarztpraxen, wurde 1994
von der Schweizerischen Sanitdtsdirektorenkonfe-
renz vorldufig zuriickgestellt, sie verlangte zuerst
eine Vorleistung der Arzteschaft. Eine Arbeitsgruppe
der FMH entwickelte im Herbst 1996 ein neues Finan-
zierungskonzept. Darauf basierend stellte das Kolle-
gium fiir Hausarztmedizin (KHM) im Sommer 1997
der Arztekammer den Antrag fiir ein vorerst drei-
jahriges «Pilotprojekt Praxisassistenz», welcher ge-
nehmigt wurde. Entgegen der urspriinglichen Absicht
wurde dieses Pilotprojekt bisher allein von der Arzte-
schaft finanziert mit einem jihrlichen Beitrag von
Fr. 20.- pro FMH-Mitglied und entsprechenden zu-
sétzlichen Beitragen von SGAM, SGIM, SGP und des
VSAO. Weil die Mitglieder der Grundversorgergesell-
schaften SGAM, SGIM und SGP praktisch immer auch
FMH-Mitglieder sind, bezahlten sie also einen zwei-
fachen Beitrag. Nach den ndtigen Aufbauarbeiten
durch das KHM konnte im Sommer 1998 gestartet
werden. Die Arztekammer 2000 hat aufgrund der
bis dahin gemachten Erfahrungen die Weiterfithrung
des Projektes mit leicht verdnderter Finanzierung
fiir weitere zwei Jahre bis im Sommer 2003 sicher-
gestellt.

Erfreulicherweise wurden eigene, kantonal unter-
stiitzte Praxisassistenzprojekte in den Kantonen Genf
[2] und St. Gallen [3] aufgebaut.

Die finanzielle Beteiligung vom Lehrpraktiker
und Assistenten

Die Lehrpraktiker wie auch die vom Projekt profitie-
renden Assistenten haben ebenfalls ihren Beitrag ge-
leistet. Der von der Arzteschaft finanzierte Projekt-
fonds dient nur zum Auffiillen der Liicke zwischen
dem Betrag, der von einem Lehrpraktiker als Lohn-
zahlung nebst seinem Engagement als Weiterbildner
noch erwartet werden kann und dem, was einem As-
sistenten (oft verheiratet und mit Familie) als Mini-
mallohn zugemutet werden kann.

407



Politik, Okonomie und Recht

Politique, économie et droit

Politica, economia e diritto Aus-, Weiter- und Fortbildung

Der Assistentenlohn wurde gegeniiber einem
als Landesdurchschnitt berechneten Lohn im Spital
um 25% tiefer angesetzt, was zu Monatslohnen in
der Praxisassistenz von brutto zwischen Fr. 5460.-
(3. WB-Jahr) und 5960.- (5. WB-Jahr) fiihrte. Die
Reduktion wurde damit gerechtfertigt, dass der Assi-
stent dafiir die Garantie einer normalen Arbeitszeit
von 43 bis maximal 50 Stunden pro Woche und damit
optimale Rahmenbedingungen fiir Weiterbildung
und Dienstleistung in der Praxis hat. Bei Vertretung
erhilt der Assistent 339% mehr Lohn, was dann wie-
derum dem landesdurchschnittlichen Lohn im Spital
entspricht.

Die pro Praxisassistenzmonat anfallenden Lohn-
kosten belaufen sich wegen der Arbeitgeberbeitriage
an die Sozialversicherungen auf Fr. 6270.- bis
Fr. 6850.-. Anfanglich hatte der Lehrpraktiker bei
einer drei bis sechs Monate dauernden Praxis-
assistenz grundsatzlich 20% dieser Lohnkosten zu
tragen, 80% wurden aus dem Projektfonds bezahlt.
Alle Stellvertretungen von mindestens einem Tag
wurden voll dem Lehrpraktiker in Rechnung gestellt.

Schon nach wenigen Monaten iiberstieg aber die
Nachfrage die vorhandenen Mittel. So entschied sich
das Aufsichtsgremium des Projektes, das Board, den
Beitrag von 80% der Lohnkosten nur noch wihrend
der minimal vorgeschriebenen Assistenzdauer von
drei Monaten auszurichten. Etwa ein halbes Jahr
spiter kam das Board auf diesen Entscheid zuriick
und in der Folge wurden bis zu drei weitere Monate
immerhin noch zu 20% aus dem Projektfonds unter-
stiitzt. Damit sollten die eher sinnvolleren, langeren
Assistenzen wieder stirker gefordert werden. Vielfach
wurden aber zusitzliche Monate auch voll durch
den Lehrpraktiker bezahlt. Bei einer sechsmonatigen
Praxisassistenz trug also der Lehrpraktiker minde-
stens 50% der Kosten. Insgesamt wurden in den drei
Jahren denn auch 45% der effektiven Lohnkosten der
Assistenten durch die Lehrpraktiker finanziert.

Die Durchfiihrung

Die Durchfiihrung des Projektes wurde dem Kolle-
gium fiir Hausarztmedizin KHM {tbertragen, die Pro-
jektleitung einem Board (Leiter W. Ringli) mit Vertre-
tern von FMH, SGAM, SGIM und SGP und des VSAO.

Es wurde eine zentrale Projektadministration ein-
gerichtet mit den zwei Co-Projektleitern (B. Rindlis-
bacher und M. Battaglia) und dem KHM-Sekretariat.
Diese ist fiir die operative Durchfiihrung des Projek-
tes verantwortlich. Damit wurden eine gute Kontrolle
uiber die ausbezahlten Gelder, korrekte Lohnzahlun-
gen an die Assistenten sowie ein umfassender Ver-
sicherungsschutz gewdihrleistet und gleichzeitig die
Lehrpraktiker von administrativen Umtrieben stark
entlastet. Uber den Mediservice VSAO wurden eigene
Kollektivversicherungen eingerichtet. Der VSAO
iibernahm im Auftrag des KHM auch die Lohnbuch-
haltung. Dass die Entlastung von den administrativen
Umtrieben von den Lehrpraktikern geschitzt wurde,

wird durch die Tatsache belegt, dass St. Gallen auf
Wunsch der dortigen Lehrpraktiker auf unser System
umschwenkte. Zwei Lehrpraktiker haben nur unsere
Dienstleistung beansprucht, indem sie die Assistenz
zwar vollstindig selber finanzierten, diese aber ad-
ministrativ iiber unser Biiro abwickeln liessen.

Einige statistische Daten

Insgesamt standen in den drei Jahren knapp 2 Mio.
Franken von FMH, VSAO und Fachgesellschaften zur
Verfiigung (Tab. 1). Von den Lehrpraktikern wurde
rund 1 Mio. Franken aufgebracht. Der Lohnverzicht
der Assistenten machte rund einen Drittel des flir
die Gehilter aufgewendeten Betrages aus (rund
Fr. 700 000.-; Tab. 2). Die Evaluation wurde haupt-
séchlich von der Schweizerischen Akademie der Me-
dizinischen Wissenschaften mit einem Forschungs-
beitrag von Fr. 120 000.- finanziert.

Tabelle 1
Beitrige %
Beitrag FMH Fr. 1285000.00 41,9%
Beitrag SGAM Fr.  155000.00 5,0%
Beitrag SGIM Fr.  140000.00 4,6%
Beitrag SGP Fr. 35000.00 1,1%
Beitrag VSAO Fr.  340000.00 11,1%
Zahlungen Lehrpraktiker Fr.  995000.00 32,4%
Beitrag SAMW Evaluation Fr.  120000.00 3,9%
Total Beitrage Fr. 3070 000.00 100,0%

Tabelle 2
Ausgaben %
Lohnkosten Assistenten Fr. 2175000.00 76,9%
Evaluation Fr.  140000.00 4,99
Schulung Lehrpraktiker Fr. 55000.00 1,9%
Aufbau und Administration Fr.  460000.00 16,3%
Total Aufwand Fr. 2830 000.00 100,0%

77 % des ausbezahlten Geldes flossen in die Assisten-
tengehilter, 16% in Projektaufbau und -administra-
tion, 5% in die Evaluation und 29% in die Schulung
der Lehrpraktiker.

In den drei Jahren wurden insgesamt 77 Assisten-
zen Uber das Projekthiiro abgewickelt, 14 weitere er-
hielten einen fixen Beitrag, insbesondere in Zusam-
menarbeit mit dem Sankt-Galler Projekt. Von diesen
91 Assistenzen konnten 86 in die Evaluation einbezo-
gen werden, 5 dauerten iiber das Stichdatum 30. Juni
2001 noch an und wurden deshalb nicht erfasst.

Jahrlich hat das Projekt also rund 30 jungen
Hausidrzten zu einer Weiterbildungsphase in ihrem
kiinftigen Berufsfeld verholfen. 70 Lehrpraktiker
waren beteiligt. Insgesamt 95 haben in den drei Jah-
ren den Einfithrungskurs (Hauptleitung D. Ackermann)
absolviert.
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Die 77 direkt {iber das Projektbiiro abgewickelten
Assistenzen umfassten insgesamt 295 Monate (um-
gerechnet auf 100%). 39 Assistenzen dauerten drei
Monate bzw. bei Teilzeit entsprechend linger. Die
iibrigen dauerten umgerechnet auf 1000%-Tatigkeit
bis zu 12 Monate (ab dem 7. Monat voll vom Lehr-
praktiker finanziert). So ergab sich eine durchschnitt-
liche Dauer von knapp vier Monaten zu 100%. 245
Praxisassistenzmonate wurden zu 80% bzw. 20%
mitfinanziert, die restlichen 50 von den Lehrprakti-
kern ganz allein bezahlt. Bei einem Viertel arbeitete
der Assistent Teilzeit (zwischen 50 und 800%).

Von den 75 ordentlich mitfinanzierten Assistenzen
entfielen 51 (166 Monate) auf die Allgemeinmedizin,
14 (45 Monate) auf die Innere Medizin und 10
(34 Monate) auf die Pddiatrie. Die Innere Medizin war
untervertreten, obschon diese Assistenzen aufgrund
der Projektbestimmungen grundsatzlich bevorzugt
wurden. Offenbar ist in diesem Fach das Interesse
(noch) kleiner als bei Allgemeinmedizinern und
Pédiatern.

Sieben Assistenzen von welschen Kollegen wur-
den in der franzdsischen Schweiz durchgefiihrt, vier
Assistenzen von italienischsprachigen im Tessin.
Dazu kam je eine Assistenz eines franzdésisch- und
italienischsprachigen Assistenten in der Deutsch-
schweiz.
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Ausblick

Das von Anfang an deklarierte Ziel, fiir die Finanzie-
rung des Projektes eine breitere Basis durch Beitrage
von Kantonen, den Krankenkassen und allenfalls von
der Pharmaindustrie und von Stiftungen zu erlangen,
konnte bisher trotz intensiver Bemiihungen (auch
unter Mitarbeit eines professionellen found-raisers)
nicht erreicht werden. Das Projekt musste zuerst auf-
gebaut und etabliert werden, bevor wir es moglichen
Geldgebern prasentieren konnten. In den letzten zwei
Jahren wurden nun verschiedene Kontakte aufge-
baut. Das Projekt wird iiberall als gut und wichtig
beurteilt, es wurde auch schon mehrfach Unterstiit-
zungsbereitschaft signalisiert, aber der Durchbruch
ist noch ausgeblieben. Ob und wie rasch eine Mit-
finanzierung von ausserhalb der Arzteschaft erreicht
werden kann, bleibt offen. Immerhin konnen die kan-
tonal finanzierten Projekte in Genf und St. Gallen als
richtungweisend hervorgehoben werden.

Im April 2002 muss die Arztekammer entschei-
den, ob sie im Sinne der Unterstiitzung der praxisbe-
zogenen Weiterbildung weiterhin hinter dem Projekt
steht und die weitere Finanzierung im bisherigen Um-
fang bewilligt.
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