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Das Wichtigste in Kiirze

Im Jahr 2008 betrug der Anteil der Assistenzédrztinnen*
mit auslandischem Diplom 44 %. Den hochsten An-
teil an Assistenzdrztinnen mit ausldndischem Diplom
verzeichneten die Weiterbildungsstétten in Psychiatrie
und Psychotherapie sowie in Orthopddischer Chirur-
gie und Traumatologie des Bewegungsapparates. Dem
Mangel an Schweizer Assistenzérztinnen kann einer-
seits durch gezielte Reduktion der Weiterbildungsstel-
len und andererseits durch Erh6hung der klinischen
Ausbildungsstellen begegnet werden. Im Vergleich zur
Erhebung zur Qualitdt der universitdren Ausbildung
im Jahr 2003 konnte 2008 eine geringe Verbesserung
festgestellt werden. Der Praxisbezug des Studiums ist
weiterhin steigerungsfahig. Die Feedback-Kultur an
den Weiterbildungsstatten ist ungentigend ausgepragt;
am wenigsten entwickelt an Weiterbildungsstdtten mit
mehr als elf Assistenzarztinnen und denjenigen fiir
orthopédische Chirurgie und Traumatologie des Be-
wegungsapparates. Durch Schulung der direkten Wei-
terbildner konnte diese Schwachstelle in der Weiter-
bildung angegangen und die Patientensicherheit er-
hoht werden.

Einfithrung

Die zwolfte Umfrage zur Beurteilung der Weiterbil-
dung durch Assistenzarztinnen erfolgte in den Mona-
ten Juli bis November 2008. Im Jahresmodul wurden
Fragen zur Ausbildung an den fiinf schweizerischen

medizinischen Fakultdten und zur Feedback-Kultur an
den Weiterbildungsstétten gestellt. Im vorliegenden
Artikel wird ein Uberblick iiber die Demographie der
Assistenzédrztinnen und wichtige Ergebnisse des Mo-
duls gegeben. Die Fragen zur Ausbildung waren bereits
2003 gestellt worden. Bei diesen Fragen war es moglich,
Anderungen in der Wahrnehmung zu iiberpriifen.

Methode

Stichprobe

Die Fragebogen (FB) wurden an 1195 Leiter von Weiter-
bildungsstatten geschickt. Diese waren fiir die Vertei-
lung an 9083 (deutsche FB: 6078; franzosische FB: 2718;
italienische 278) Assistenzdrztinnen verantwortlich. Die
ausgefiillten Fragebogen konnten die Assistenzérztin-
nen direkt an die Professur Consumer Behavior der ETH
Zirich retournieren, welche fiir die Durchfiihrung der
Befragung verantwortlich war. Die Riicklaufquote be-
trug 67 % (n=6011). Dieser Wert ist vergleichbar mit
der Riicklaufquote der fritheren Umfragen [1-4]. 52%
der Fragebogen sind von Assistenzdrztinnen und 48 %
von Assistenzérzten ausgefiillt worden.

Fragebogen

Der Fragebogen umfasste 98 Items [1]. Davon entfielen
vier Fragen auf die Ausbildung an den fiinf Schweizer
Fakultdten und sechs Fragen auf die Feedbackkultur
an den Weiterbildungsstitten. In erster Linie mussten
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die Befragten zu Aussagen Stellung nehmen. Dabei
standen bei den meisten Items sechs Antwortkate-
gorien zur Auswahl, von 1 «trifft tiberhaupt nicht zu»
bis zu 6 «trifft voll und ganz zu».

Zwischen den sieben Fachrichtungen mit den
meisten Weiterbildungsstellen koénnen deutliche
Unterschiede beziiglich der Herkunft der Assistenz-
arztinnen beobachtet werden. Der relative Anteil

Der Praxisbezug des Studiums ist weiterhin steigerungsfihig

Ergebnisse

Anteil von Assistenzarztinnen aus dem Ausland
Der Trend, dass die Anzahl der Assistenzarztinnen mit
auslandischem Arztdiplom zunimmt, konnte auch
2008 bestatigt werden. Tabelle 1 zeigt, dass 44 % der
Assistenzdrztinnen ihr Arztdiplom im Ausland erhalten
hatten. Der relative Anteil von Assistenzdrztinnen aus
Deutschland und anderen EU-Landern nimmt noch
immer zu, wihrend der Anteil von Assistenzarztinnen
aus anderen Landern stabil bleibt. Zwischen den drei
Landesteilen bestehen deutliche Unterschiede. Das
Tessin und die Deutschschweiz weisen einen hoheren
Anteil von Assistenzdrztinnen mit auslandischem Di-
plom auf als die Westschweiz.

Tabelle 1

von Assistenzdrztinnen mit Schweizer Diplom ist an
den Weiterbildungsstdtten fiir Anasthesiologie, Kin-
der- und Jugendmedizin, und Innere Medizin am
grossten. Aber auch bei diesen drei Fachrichtungen
nimmt der Anteil von Assistenzédrztinnen aus dem
Ausland zu. Der Anteil Assistenzédrztinnen mit aus-
landischem Diplom ist in den Fachrichtungen Psych-
iatrie und Psychotherapie (63,5%) und Orthopa-
dische Chirurgie und Traumatologie des Bewegungs-
apparates (62,3%) besonders hoch. Auch in der
Gyndkologie und Geburtshilfe sind seit 2008 mehr
auslandische (56,3%) als Schweizer Assistenzdrztin-
nen zu finden. Der Trend wird durch eine Grafik
fiir die sieben haufigsten Fachrichtungen dargestellt
(Abbildung 1).

Ort des Staatsexamens der Assistenzarzte, aufgeschlisselt nach Sprachregion, in der die Weiterbildungsstatte liegt;

fiir die Erhebungsjahre 2003-2008.

Erhebungsjahr 2003 2004
N % N %
Deutschschweiz

Schweiz 2428 65,1 2282 61,0
Deutschland 1111 29,8 1251 33,4
Andere EU-Lander 88 2,4 124 3,3
anderes Land 101 2,7 85 2,3
Westschweiz
Schweiz 1047 78,0 1084 77,6
Deutschland 56 4,2 81 5,8
Andere EU-Lander 119 8,9 110 7,9
anderes Land 121 9,0 122 8,7
Tessin
Schweiz 77 453 70 40,5
Deutschland 17 10,0 18 104
Andere EU-Lander 59 34,7 67 38,7
anderes Land 17 10,0 18 104
Gesamte Schweiz
Schweiz 3561 67,8 3436 64,7
Deutschland 1187 22,6 1350 25,4
Andere EU-Lander 266 5,1 301 5,7
anderes Land 239 4,5 225 4,2

2005 2006 2007 2008
N % N % N % N %

2340 58,5 2263 57,1 2294 55,6 2170 52,2
1406 35,1 1440 36,3 1518 36,8 1612 38,8

143 3,6 177 4,5 223 54 273 6,6
113 2,8 86 2,2 91 2,2 105 25

1131 76,2 1052 74,1 1018 69,9 1102 69,1

85 57 88 6,2 112 7,7 118 7,4
133 9,0 139 9,8 197 13,5 234 14,7
136 9,2 141 9,9 129 89 141 88

84 45,7 82 40,8 86 43,0 65 32,2
17 9,2 13 6,5 12 6,0 11 54
71 38,6 91 453 89 44,5 115 56,9
12 6,5 15 7,5 13 6,5 11 54

3555 62,7 3397 60,8 3398 58,8 3337 56,0
1508 26,6 1541 27,6 1642 28,4 1741 29,2

347 6,1 407 7,3 509 88 622 104
261 4,6 242 4,3 233 4,0 254 43

Anmerkung. Absolute Werte und Kolonnenprozente sind angegeben.
Fragestellung: «In welchem Land haben Sie das Staatsexamen abgeschlossen?»

Schweizerische Arztezeitung | Bulletin des médecins suisses | Bollettino dei medici svizzeri | 2010;91: 6 204



Beurteilung der universitaren Ausbildung

an den fiinf Schweizer Fakultiaten

Mit vier Items wurde gemessen, wie die universitare
Ausbildung von den Assistenzdrztinnen eingeschatzt
wird. Dieselben vier Items wurden schon in der Um-
frage des Jahres 2003 benutzt. Ein Vergleich zwischen
diesen zwei Jahren zeigt, dass die Ausbildung 2008
besser beurteilt wurde als 2003 (Tabelle 2). Generell
wird die Ausbildung aber noch immer mittelmassig
beurteilt, besonders beziiglich der Vorbereitung auf
die Praxis (M = 3,29). Tabelle 3 zeigt, dass bei allen
finf Fakultdten die Ausbildung 2008 positiver be-
urteilt wurde. Die Fakultdten Genf und Bern wurden
in beiden Erhebungsjahren besser beurteilt als die an-
deren.

Feedback
Die Assistenzdrztinnen wurden gefragt, ob sie bei ihrer
praktischen Tétigkeit regelmassig Riickmeldungen er-

Tabelle 2
Universitare Ausbildung (Mittelwerte) fiir die Erhebungsjahre 2003 und 2008 *.

2003 (n = 2617) 2008 (n = 2711)

Ich habe im Studium gelernt, mich in die Situation 3,17 3,95
des Patienten einzufiihlen.

Im Studium lernt man, bei einer Entscheidung auch 3,13 3,75
die sozialen Faktoren zu berlcksichtigen.

Wahrend des Studiums wurde ich gut auf die Praxis 2,75 3,29
(klinischer Alltag) vorbereitet.

Das Studium war zu theorielastig, praktische Fragen 4,44 4,21

wurden zu wenig behandelt.

Anmerkung: Die Werte schwanken zwischen 1 «trifft Gberhaupt nicht zu» und
6 «trifft voll und ganz zu».

*  2003: Assistenzarztinnen mit Staatsexamen 1999-2003;
2008: Assistenzarztinnen mit Staatsexamen 2004-2008.

Tabelle 3

Universitare Ausbildung (Mittelwerte), aufgeteilt nach Universitat, an welcher das Staatsexa-
men abgeschlossen wurde, fiir die Erhebungsjahre 2003 und 2008.

Universitat ZH BE BS GE LA
Jahr 2003 2008 2003 2008 2003 2008 2003 2008 2003 2008
N=* 533 473 400 338 304 265 247 194 278 282
Ich habe im Studium gelernt, mich in die Situation des Patienten einzufiihlen.

2,77 3,55 3,86 4,48 3,19 4,17 3,80 4,74 3,27 3,74
Im Studium lernt man, bei einer Entscheidung auch die sozialen Faktoren zu beriicksichtigen.

2,76 3,46 3,84 4,34 3,25 4,11 3,74 4,55 3,29 3,66
Wahrend des Studiums wurde ich gut auf die Praxis (klinischer Alltag) vorbereitet.

2,29 2,81 3,57 4,20 2,66 3,44 3,42 436 2,56 2,90
Das Studium war zu theorielastig, praktische Fragen wurden zu wenig behandelt.

4,76 4,71 3,82 3,11 454 3,89 390 3,17 4,71 4,64

Anmerkung: Die Werte schwanken zwischen 1 «trifft tiberhaupt nicht zu» und
6 «trifft voll und ganz zu».
* 2003: Assistenzarztinnen mit Staatsexamen 1999-2003;

2008: Assistenzarztinnen mit Staatsexamen 2004-2008.
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halten. In Tabelle 4 sind die Mittelwerte fiir alle Feed-
backfragen aufgefiihrt. Gesamthaft wurde an den Wei-
terbildungsstdtten fiir Psychiatrie und Psychothera-
pie sowie Gyndkologie und Geburtshilfe am meisten
und an denjenigen fiir Orthopéddische Chirurgie und
Traumatologie des Bewegungsapparates am wenigsten
Feedback gegeben.

Die Ergebnisse zeigen auch fachspezifische Unter-
schiede beziiglich der Qualitdt des Feedbacks auf. In
der Gyndkologie und Geburtshilfe siwie in der Psych-
iatrie und Psychotherapie wird die Feedback-Kultur
besser beurteilt als in Chirurgie oder Orthopddischer
Chirurgie und Traumatologie des Bewegungsappara-
tes. Die Grosse der Weiterbildungsstdtte hat ebenfalls
einen Einfluss auf die Feedbackkultur (Tabelle 5.). As-
sistenzdrztinnen, die in grosseren Weiterbildungsstat-
ten arbeiten, sind mit dem Feedback iiber ihre Arbeit
weniger zufrieden als Assistenzérztinnen, die in kleine-
ren Institutionen arbeiten.

Diskussion

Die Befragung der Schweizer Assistenzédrztinnen hat
auch 2008 interessante und bedenkenswerte Ergeb-
nisse geliefert. Der Trend der vergangenen Jahre, dass
die Anzahl der Assistenzdrztinnen mit Staatsexamen
aus dem Ausland zunimmt, wurde auch 2008 fort-
gesetzt. Der Bedarf an Arztinnen und Arzten in Wei-
terbildung an den Krankenhdusern und Institutionen
iibersteigt bei weitem die Anzahl Studienabschliisse
der fiinf medizinischen Fakultdten der Schweiz. Letz-
tere liegt seit einigen Jahren deutlich unter 800 di-
plomierten Arzten pro Jahr. Im Verhiltnis zur Bevol-
kerung (Deutschschweiz mehr als %, Westschweiz
weniger als }4) liegt die Zahl der universitdren Diplome
in der Deutschschweiz deutlich tiefer als in der West-
schweiz. Das Missverhiéltnis zwischen Diplomertei-
lungen an den fiinf medizinischen Fakultdten und
dem Angebot an Stellen fiir Assistenzdrztinnen in den
Krankenhdusern ruft nach einer baldigen Losung.
Diese liegt einerseits in einer Reduktion der Weiter-
bildungsstellen, u.a. durch Zusammenlegen von 24-
Stunden-Bereitschaftsdiensten sowie Bildung von
Kompetenzzentren fiir seltenere Untersuchungen und
Eingriffe und andererseits in der von den Fakultdten
eingeleiteten Erthohung der klinischen Studienplétze
um 15-20%.

Die Beurteilung der Ausbildung an den fiinf medi-
zinischen Fakultdten durch die Absolventen zeigt eine
leichte Verbesserung fiir alle Fakultiten. Am besten
wurden die Fakultiten Genf und Bern beurteilt, was
wahrscheinlich auf die dort im Vergleich zu den ande-
ren Fakultdten frithere Einfiihrung des reformierten
Studiengangs und den Einsatz unterschiedlicher Lehr-
methoden (u.a. problembasiertes Lernen, Blockunter-
richt) zuritickzufiihren ist.

Die Antworten auf die Fragen zur Feedback-Kultur
zeigen, dass in diesem Bereich noch ein Potential zur
Verbesserung der Weiterbildung liegt. Am schlech-
testen wurde die Feedback-Kultur an den Weiterbil-
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dungsstatten fiir Orthopéddische Chirurgie und Trau-
matologie des Bewegungsapparates beurteilt. Nebst
den Fachgebieten zeigt sich, dass vor allem in grosse-
ren Weiterbildungsstitten die direkten Weiterbildner
dazu angeleitet werden sollten, den Assistenzdrztinnen
konkrete Riickmeldungen tiber den Stand der Weiter-
bildung bzw. deren drztlichen Kompetenzen zu liefern.
Vor allem Feedback zur praktischen, klinischen Arbeit
am/mit dem Patienten sollte hdufiger gegeben wer-
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