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Personalsituation in Praxen der vertragsarztlichen und -psychotherapeutischen Versorgung

Kurzfassung

Im Rahmen der Erhebungswelle 2020 des Zi-Praxis-Panels (ZiPP) hat das Zentralinstitut fur die kassenarztliche
Versorgung in Deutschland (Zi) eine Sondererhebung zum Thema , Personalsituation in Praxen der vertrags-
arztlichen und -psychotherapeutischen Versorgung” durchgefiihrt.

Die Verfligbarkeit geeigneten Personals hat flr die Praxen und fir die vertragsarztliche Patientenversorgung
eine erhebliche Bedeutung. Die Studie verdeutlicht einen Fachkraftemangel in der ambulanten Versorgung,
wie auch bereits durch die ,Fachkrafteengpassanalyse” der Bundesagentur flr Arbeit fir die Jahre 2019 und
2020 beschrieben.

Um die Situation zu verbessern, investieren Praxen erheblich in die Ausbildung des eigenen nicht-arztlichen
Personals. Deutlich mehr als die Halfte der befragten vertragsarztlichen Praxen bildet aus. Allerdings sind
auch etwa ein Viertel dieser Praxen von einer Abwanderung ihres selbst ausgebildeten Praxispersonals be-
troffen. Ein Anteil von etwa 42% des abwandernden selbst ausgebildeten nicht-drztlichen Personals wechsel-
te in andere Praxen oder in MVZ und steht der vertragsarztlichen Versorgung somit weiterhin zur Verfligung.
Der weit Uberwiegende Teil (54%) der fertig ausgebildeten Arbeitskrafte verldsst den Versorgungsbereich
allerdings komplett, indem sie den Beruf oder in den stationaren Versorgungsbereich wechseln.

Durch MaBnahmen zur Personalanwerbung und -bindung versuchen die Praxen, der beschriebenen Abwan-
derung von Praxispersonal entgegenzuwirken. Fast drei Viertel der vertragsarztlichen Praxen gewahren ihrem
Personal Sonderzahlungen und Zuschlage, die sich auf jahrlich durchschnittlich fast 4.400 Euro pro Praxis
belaufen. Auch wahrend der SARS-CoV-2-Pandemie, in der sich die Praxen mit grofRen organisatorischen und
teils auch finanziellen Herausforderungen konfrontiert sahen, sich sogar ein Teil der Praxen in Kurzarbeit be-
fand, wurden Personalkosten in Form steuerfreier ,,Corona-Sonderzahlungen” gewéhrt. Uber zwei Drittel der
Vertragsarztpraxen haben durchschnittlich 856 Euro je nicht-arztliche/n Mitarbeiter/-in pro Praxis gezahlt.

Der Mangel an qualifiziertem nicht-arztlichem Personal wirkt sich bereits auf die Versorgungstatigkeit aus.
Vertragsarztpraxen reagieren mit einer Reduktion des Leistungsumfangs und berichten lber eine einge-
schrankte Delegationsfahigkeit an nicht-arztliches Praxispersonal aufgrund des Mangels entsprechend quali-
fizierten Personals.

Mit der hohen Bedeutung des Personals in den Praxen machen die Studienergebnisse auf Handlungsnot-
wendigkeiten aufmerksam. Die Vertragsarztpraxen stehen im Wettbewerb mit dem Krankenhausbereich und
weiteren Wirtschaftsbereichen. Das Engagement der Vertragsarzteschaft bei der Ausbildung und bei Sonder-
zahlungen zeigt, dass sie bereits aktiv sind. Allerdings ist es notwendig, die Attraktivitat des Berufs zu steigern
und Abwanderungstendenzen entgegenzuwirken.

Hier sind die Praxen auf monetdre und nicht-monetdre Unterstlitzung angewiesen. Bestehende Wettbe-
werbsnachteile in der Refinanzierung der Personalausgaben in der vertragsarztlichen Versorgung, die bspw.
eine Entlohnung gemaR dem jingst erhohten Tarifgehalt erschweren bzw. unméglich machen, missen dem-
nach zwingend abgebaut werden.
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1 Einleitung

Praxen der vertragsarztlichen und -psychotherapeutischen Versorgung stehen im Praxisalltag zunehmend
verschiedenen, sich gegenseitig bedingenden Personalproblemen, wie z.B. kontinuierlich steigenden Per-
sonalkosten, dem zunehmenden Mangel an Fachkraften und drohender Abwanderung von Praxispersonal
in andere Bereiche gegeniiber.! Um die aktuelle Personalsituation in den Praxen der vertragsarztlichen und
-psychotherapeutischen Versorgung abzubilden, hat das Zentralinstitut fur die kassenérztliche Versorgung
in Deutschland (Zi) im Rahmen der Erhebungswelle 2020 des Zi-Praxis-Panels (ZiPP) diese Praxen in einem
gesonderten Teil zum Thema ,,Personalsituation in Praxen der vertragsarztlichen und -psychotherapeutischen
Versorgung” befragt.

Wahrend die jahrlich stattfindende Erhebung des Zi-Praxis-Panels auf die Betrachtung der wirtschaftlichen
Situation und der Rahmenbedingungen von Praxen der vertragsarztlichen und -psychotherapeutischen Ver-
sorgung abzielt, umfasst der Sonderteil Fragen zur Aktivitdt der Personalsuche, zur Ausbildungstatigkeit von
nicht-arztlichem Personal, zum Weggang von Praxispersonal sowie zur Personalbindung in den Praxen. Auf
Basis dessen kénnen das Ausmal’ und die Art des Personalmangels sowie die Reaktionen auf den Personal-
mangel und mogliche Ursachen von Personalfluktuationen in den Praxen dargestellt werden. Weiterhin soll
ein Uberblick tiber die bisherige und geplante Ausbildungstatigkeit in den Praxen gegeben und Auswirkungen
der SARS-CoV-2-Pandemie auf die Praxen aufgezeigt werden.

In den nachfolgenden Abschnitten werden die Methodik der Erhebung sowie wichtige Ergebnisse der Erhe-
bung zusammengefasst. Eine ausfiihrliche Darstellung der Ergebnisse findet sich im Tabellenband, s. Anlage
2. Anlage 1 enthalt den zugrundeliegenden Fragebogen.

2 Angaben zur Erhebung

Im Rahmen der Erhebungswelle 2020 des Zi-Praxis-Panels wurden insgesamt 53.745 Praxen der vertragsarzt-
lichen und -psychotherapeutischen Versorgung per postalischem Einladungsverfahren um Teilnahme an der
Erhebung gebeten. Die Grundgesamtheit bildet das Bundesarztregister zum Stand 31. Dezember 2019. Die
angeschriebenen Praxen wurden auf Basis einer Stichprobe aus der Grundgesamtheit ausgewahlt. Wahrend
die Stichprobe 100% aller Facharztpraxen umfasst, wurden 40% der hauséarztlichen Praxen und 30% der Pra-
xen der arztlichen und psychologischen Psychotherapie ausgewahlt. Diese stellen die Stichprobengesamtheit
dar. Um eine moglichst reprdsentative Stichprobe zu erhalten, wurden hausarztliche und psychotherapeuti-
sche Praxen zufillig unter Bericksichtigung der Bevolkerungsdichte des jeweiligen Praxisstandortes ausge-
wahlt. Zur Wahrung der Anonymitat der Teilnehmenden wird Uber die Zi-Treuhandstelle, eine raumlich und
personell vom Zi getrennte Einrichtung, eine Teilnehmernummer vergeben, sodass die Erhebung und die
Weiterverarbeitung der Daten pseudonymisiert erfolgt und ein Riickschluss auf personenbezogene Daten
durch das Zi nicht moglich ist.

Die Erhebung erfolgte per Online-Fragebogen im Rahmen der jahrlichen Erhebung des Zi-Praxis-Panels und
fand zwischen dem 15. Januar und dem 17. Mai 2021 statt. Von den 53.745 angeschriebenen Praxen ha-
ben zum Stand 17. Mai 2021 5.242 Praxen Angaben zur Sonderbefragung ,Personalsituation in Praxen der
vertragsarztlichen und -psychotherapeutischen Versorgung” gemacht. Somit beteiligten sich etwa 9,8% der
angeschriebenen Praxen. Diese Praxen werden in der vorliegenden Analyse zum Sonderthema berticksichtigt.

Die Plausibilisierung der Daten erfolgte innerhalb einzelner Themenbereiche bzw. anhand einzelner Variab-

1 Eigene Berechnungen basierend auf der Erhebungswelle 2019 des Zi-Praxis-Panels zeigen, dass die jahrlichen Aufwendungen fur Praxispersonal
in den Jahren 2015 bis 2018 je nach Fachgebiet um 2,3% bis 12, 5% pro Jahr anstiegen. Wahrend laut der ,Fachkrafteengpassanalyse” der Bun-
desagentur fur Arbeit unter Verwendung von Daten bis April 2019 kein Fachkrafteengpass in Bezug auf Medizinische Fachangestellte festgestellt
werden konnte (vgl. Deutscher Bundestag, 2020, S. 2-3), werden in den nachfolgenden beiden Analysen die medizinischen Berufe unter den
besonders von Fachkréfteengpéassen in den Jahren 2019 und 2020 betroffenen Berufen aufgefiihrt (Bundesagentur fir Arbeit, 2020 und 2021, S.
4). Die drohende Abwanderung Medizinischer Fachangestellter (MFA) in den stationaren Bereich zu stoppen war eines der Hauptziele beider am
Tarifabschlusses fur MFA Ende 2020 beteiligten Tarifparteien. Es wurden deutliche Gehaltssteigerungen fiir MFA ab 1. Januar 2021 vereinbart (vgl.
Verband medizinischer Fachberufe e.V., 2020).
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len, fiir die als unplausibel erachtete Angaben bestimmter Teilnehmender ausgeschlossen wurden. Zur Plau-
sibilisierung der Daten wurden externe Quellen, zum Beispiel zur Bestimmung der maximalen steuerfreien
,Corona-Sonderzahlung”, herangezogen.

Zwecks Differenzierung der Analysen nach verschiedenen Merkmalen wurden vorliegende Angaben zur Or-
ganisationsform und zum Fachgebiet der Praxen aus den Praxisdaten des Zi-Praxis-Panels herangezogen. Die
Organisationsform konnte dabei allen 5.242 Praxen zugeordnet werden. 4.210 Praxen sind als Einzelpraxis
und 1.032 Praxen als Berufsausiibungsgemeinschaft (6rtlich und Gberértlich) tatig. Anhand der Angaben zu
den bis zu drei Zulassungsfachgebieten des ersten Inhabers konnte fiir 4.946 der 5.242 Praxen ein Fachgebiet
zugeordnet werden. Darauf basierend befinden sich 3.567 der befragten Praxen in der vertragsarztlichen
und 1.379 Praxen in der vertragspsychotherapeutischen Versorgung. Zur vertragsarztlichen Versorgung ge-
horen Vertragspraxen hausarztlicher, zweier facharztlicher, internistischer und neurologisch-psychiatrischer
Fachbereiche sowie libergreifend tatige Praxen. Zur vertragspsychotherapeutischen Versorgung gehoren Ver-
tragspraxen im psychotherapeutischen und psychosomatischen Fachbereich.?

Zur Differenzierung der Analysen nach Regionstyp wurden Angaben der Praxen in pseudonymisierter Form
von der Zi-Treuhandstelle an das Zi Gibergeben. Die Einteilung basiert auf den Kreistypen des Bundesinstituts
flr Bau-, Stadt- und Raumforschung (BBSR), welche auf Grundlage der jeweiligen Bevolkerungsdichte zusam-
mengefasst werden: Regionstyp 1: Stadt — Kernstddte in Agglomerationsrdumen und verstadterten Raumen,
Regionstyp 2: Land — Landliche Kreise in Agglomerationsraumen und verstadterten Raumen sowie landliche
Kreise geringerer Dichte, Regionstyp 3: Umland — Hochverdichtete Kreise, verdichtete Kreise in Agglomerati-
onsraumen und in verstadterten Raumen, landliche Kreise héherer Dichte. Der Regionstyp lag zum Zeitpunkt
des 17. Mais 2021 fir 4.479 der 5.242 Praxen vor. Hiervon sind 1.659 Praxen in Stadten, 2.066 Praxen im
Umland und 754 Praxen auf dem Land tatig.

Insgesamt wurden fir die hier vorgestellte Analyse 4.946 der befragten 5.242 Praxen bericksichtigt, fiir wel-
che Informationen zum Fachgebiet vorlagen und damit die Zuordnung zur vertragsarztlichen bzw. vertrags-
psychotherapeutischen Versorgung und die Unterteilung in Fachbereiche innerhalb der vertragsarztlichen
Versorgung moglich war. Nur die Ergebnisse zu lGbergeordneten Fragestellungen werden Uber alle 4.946 ver-
tragsarztlichen und -psychotherapeutischen Praxen hinweg dargestellt. Detailliertere Ergebnisse werden in
der Regel nur flr die vertragsarztlichen Praxen dargestellt. Dies sind die Praxen, die iberwiegend von Perso-
nalfragen und -problemen betroffen sind, wohingegen vertragspsychotherapeutische Praxen einen deutlich
geringeren Anteil von Praxen mit Personal aufweisen und somit in deutlich geringerem Umfang von Perso-
nalsuche betroffen sind (vgl. Abschnitt 3.1). Flr die betroffenen Praxen der vertragsarztlichen Versorgung
erfolgt eine detaillierte Darstellung der Ergebnisse differenziert nach Regionstyp, Fachbereich und Organisa-
tionsform. Die Fallzahl variiert Gber die einzelnen Fragen hinweg, abhéngig davon, welcher Anteil von Praxen
jeweils plausible Angaben gemacht hat. Eine Gewichtung der Ergebnisse erfolgte nicht.

3 Wichtigste Ergebnisse zur Personalsituation in Vertragsarztpraxen

3.1  Aktivitat der Personalsuche in Vertragsarztpraxen

In den Jahren 2019 bis 2020 suchten etwas mehr als die Halfte aller befragten Praxen (2.417 bzw. 50,2%)
nach Personal (s. Tabellenblatt A1 Personalsuche, Tabellenband Anlage 2). Wahrend dieser Anteil unter den
vertragsarztlichen Praxen mit 63,5% deutlich Giber dem Gesamtdurchschnitt lag, suchten lediglich 15,9% der
vertragspsychotherapeutischen Praxen in den Jahren 2019 bis 2020 nach Personal. Damit ist die Suche nach
Praxispersonal in den vertragsarztlichen Praxen stark ausgepragt, spielt in den vertragspsychotherapeuti-
schen Praxen hingegen eine deutlich geringere Rolle.

Unter den vertragsarztlichen Praxen suchten solche im stadtischen Raum etwas haufiger nach Praxispersonal

2 Ein Uberblick {iber die den Fachbereichen zugeordneten Fachgebiete findet sich im Jahresbericht zum Zi-Praxis-Panel der Erhebungswelle 2019,
Tabelle 21, s. Zentralinstitut fur die Kassendrztliche Versorgung in Deutschland (2021), S. 92.
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(65,1%) als Praxen im Umland und auf dem Land (63,3% und 61,2%). Eine vermehrte Personalsuche fand
zudem im internistischen und facharztlichen Bereich Il statt (fir eine Definition der Fachbereiche vgl. Zent-
ralinstitut flr die Kassenarztliche Versorgung in Deutschland, 2021, S. 92). In den Jahren 2019 bis 2020 such-
ten rund 68% der befragten Praxen in diesen Fachbereichen nach Praxispersonal. In den vertragsarztlichen
Berufsaustibungsgemeinschaften wurde im Vergleich zu Einzelpraxen ebenfalls hdufiger nach Praxispersonal
gesucht (75,6% und 59,3%).

Praxen der vertragsarztlichen Versorgung, die in den Jahren 2019 bis 2020 Personal suchten, taten dies in
beiden Jahren durchschnittlich 3,5-mal pro Praxis (s. Abbildung 1, Tabellenblatt A1 Personalgruppe_MW). Der
groRte Anteil dieser Praxen suchte nach Medizinischen Fachangestellten und Arzthelfern/-helferinnen. Diese
Suche erfolgte durch 1.737 Praxen durchschnittlich 2,1-mal in den Jahren 2019 bis 2020. Von deutlich weniger
Praxen (187 bzw. 393), aber durchschnittlich etwas haufiger (2,4 bzw. 2,3-mal) wurde nach speziell qualifizier-
tem Praxispersonal und Fachéarzten/-arztinnen gesucht. Auszubildende wurden im Schnitt relativ selten ge-
sucht (1,6-mal pro Praxis), aber von vergleichsweise vielen Praxen (802).

Abbildung 1 Haufigkeit der Personalsuche in vertragsarztlichen Praxen in den Jahren 2019 bis 2020

Gesamt (n=2.243) [N 35
Speziell qualifiziertes Praxispersonal (n = 187) [N 2.4
Fachirzte/-drztinnen (n =393) [ 23
Technische Assistenten/-innen (n = 17) [N 22
MFA / Arzthelfer/-innen (n = 1.737) [ 2.1
Weiterbildungsassistenten/-innen (n = 424) [N 2.0
Plegekrifte (n = 52) [N 13
Auszubildende (n = 802) [N 16

Hinweis: Mehrfachnennung moglich. Keine abschlieRende Auflistung auswahlbarer Personalgruppen. Quelle: Eigene Darstellung.

Die meisten vertragsarztlichen Praxen, die in den Jahren 2019 bis 2020 Personal suchten, gaben mehrere
Grunde fur ihre Suche an (s. Abbildung 2, Tabellenblatt A1 Grund). Am h&dufigsten wurde neues Praxispersonal
aufgrund von Personalabgingen und Anderungen in der Verfiigbarkeit von bestehendem Personal gesucht:
Etwas weniger als die Halfte aller befragten vertragsarztlich Praxen suchte in Folge von Kiindigungen sei-
tens des bestehenden Personals (45,8%). Rund 28% der Praxen suchten nach Personal, um Engpdsse durch
Mutterschutz- und Elternzeitphasen des bestehenden Personals auszugleichen, rund 22% aufgrund der Kiin-
digung ungeeigneten Personals seitens der Praxen. Auch die Abwanderung selbst ausgebildeten Personals
wurde von 16,2% der Praxen als einer der Hauptgriinde fiir die Personalsuche genannt. Anderungen der Per-
sonalstruktur aufgrund veranderter Hygiene- und Qualitdtsvorgaben spielen bei 4,7% der Praxen eine Rolle
bei der Suche nach Praxispersonal.

Bei der Suche nach geeignetem Personal sehen sich die befragten vertragsarztlichen Praxen mehreren Schwie-
rigkeiten ausgesetzt. Eine der grofRten Schwierigkeiten geeignetes Personal zu finden sahen die Praxen, die in
den Jahren 2019 bis 2020 Personal suchten, darin, dass keine Bewerbungen auf die Stellenanzeigen eingingen.
46,1% der betreffenden Praxen nennen dies als eine der grofSten Schwierigkeiten bei der Personalsuche (s.
Abbildung 3, Tabellenblatt A1 Schwierigkeiten). Wenn Bewerbungen eingingen, reichten die Qualifikationen
der Bewerber/innen sehr oft nicht aus (von 52,3% der Praxen als eine der groRRten Schwierigkeiten genannt)
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Hauptgriinde fiir die Suche nach Praxispersonal in vertragsarztlichen Praxen in den Jahren

Abbildung 2 5
2019 bis 2020

Kiindigung seitens bestehenden Personals _ 45,8%
Ausgleich von Mutterschutz- und Elternzeitphasen
D 2%
bestehenden Personals
Kiindigung ungeeigneten Personals seitens der Praxen _ 21,7%
Abwanderung von selbst ausgebildetem Personal _ 16,2%
Praxiserweiterung _ 12,3%

Anderung der Personalstruktur aufgrund verinderter - 4.79
Hygiene- und Qualitatsvorgaben 4

Hinweis: n = 2.253. Mehrfachnennungen moglich. Keine abschlieRende Auflistung auswahlbarer Griinde. Quelle: Eigene Darstellung.

oder die Bewerber/innen brachten durch die Praxen als unrealistisch eingestufte Gehalts- oder Arbeitszeit-
vorstellungen mit (22,9% bzw. 22,1%). Lediglich 16,2% der Praxen gaben an, in den Jahren 2019 bis 2020 keine
Schwierigkeiten bei der Suche nach passendem Praxispersonal gehabt zu haben.

Schwierigkeiten bei der Suche nach Praxispersonal in vertragsarztlichen Praxen in den Jahren

Abbildung 3 )
2019 bis 2020

Keine Bewerbungen auf die Stellenanzeige _ 46,1%

Unrealistische Gehaltsvorstellungen _ 22,9%

Unrealistische Arbeitszeitvorstellungen 22,1%

Keine Schwierigkeiten _ 16,2%

Hinweis: n = 2.253. Mehrfachnennungen moglich. Keine abschlieBende Auflistung auswahlbarer Schwierigkeiten. Quelle: Eigene Darstellung.

Die aktuelle Verfligbarkeit der verschiedenen Personalgruppen auf dem regionalen Arbeitsmarkt wurde ins-
gesamt als eher schlecht beurteilt (s. Abbildung 4, Tabellenblatt A2 Verfiigbarkeit). Besonders schlecht wurde
die Verfiigbarkeit von speziell qualifiziertem Personal und Medizinischen Fachangestellten und Arzthelfern/-
helferinnen beurteilt (94,1% bzw. 88,3% der Praxen gaben schlecht oder sehr schlecht an). Die Verfligbarkeit
von facharztlichem Personal wird nur geringfligig besser eingeschatzt (86,7% der vertragsarztlichen Praxen
gaben schlecht oder sehr schlecht an). Im Vergleich wird die Verfligbarkeit von Auszubildenden noch am bes-
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ten, in der Mehrheit aber trotzdem als schlecht, bewertet (62,2% der Praxen gaben schlecht oder sehr schlecht
an).

Abbildung 4 Beurteilung der Verfligbarkeit von geeignetem Personal auf dem regionalen Arbeitsmarkt in
vertragsarztlichen Praxen in den Jahren 2019 bis 2020

Speziell qualifiziertes Personal (n = 1.684)
MFA/Arzthelfern(in) (n = 2.899)
Facharzt/-drztin (n = 1.780)
Pflegefachkraft (n = 752)
Weiterbildungsassistent(in) (n = 1.636)

Sonstiges Personal (n = 1.096)

Auszubildende(r) (n = 2.089)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Sehr gut / gut Schlecht ® Sehr schlecht

Quelle: Eigene Darstellung.

3.2  Anstellung und Ausbildung von nicht-drztlichem Personal

Fast drei Viertel aller befragten Praxen (73,4%) hatten in den Jahren 2019 bis 2020 nicht-arztliches Personal
angestellt (s. Tabellenblatt C1 NICHT-ARZTLICHES PERSONAL). Unter den vertragsarztlichen Praxen liegt der
Anteil der Praxen mit nicht-drztlichem Personal mit 88,7% noch hoéher und ist im Vergleich zu den vertrags-
psychotherapeutischen Praxen mehr als doppelt so hoch (33,9%).

Unter den vertragsarztlichen Praxen war der Anteil an Praxen mit nicht-drztlichem Personal im Umland im
Vergleich zu stadtischen und landlichen Praxen etwas hoher (90,5% vs. 87,5% bzw. 88,0%). Vor allem Pra-
xen im hausarztlichen und internistischen Versorgungsbereich haben im Vergleich zum neurologisch-psych-
iatrischen Bereich vermehrt nicht-adrztliches Praxispersonal angestellt (90,3% bzw. 90,4% vs. 83,7%). Auch
in vertragsarztlichen Berufsausiibungsgemeinschaften sind etwas haufiger nicht-drztliche Mitarbeiter/innen
beschaftigt als in den entsprechenden Einzelpraxen (93,1% vs. 87,1%).

Etwas weniger als die Halfte aller befragten Vertragspraxen (44,6%) bildeten frither aus oder planen in Zu-
kunft auszubilden (s. Tabellenblatt B1 AUSBILDUNG). In der vertragsarztlichen Versorgung liegt die Ausbil-
dungstatigkeit mit 60,8% aller befragten Praxen deutlich héher, wohingegen in vertragspsychotherapeuti-
schen Praxen mit 2,5% kaum ausgebildet wird.

Vertragsarztliche Praxen im Umland bilden etwas haufiger Personal aus als entsprechende Praxen auf dem
Land bzw. im stadtischen Raum (62,2% vs. 57,8% bzw. 59,1%). Zudem wird am relativ hdaufigsten im hausarzt-
lichen Bereich ausgebildet (67,7%), wahrend Praxen im neurologisch-psychiatrischen Bereich am seltensten
Praxispersonal ausbilden (26,6%). Die Ausbildungstatigkeit in den vertragsarztlichen Berufsausiibungsge-
meinschaften liegt im Vergleich zur Aushildungstatigkeit der entsprechenden Einzelpraxen deutlich héher
(82% vs. 53,3%).

Der am haufigsten genannte Grund fir die Ausbildungstatigkeit der vertragsarztlichen Praxen war die ,,Quali-
fizierung von Fachkraften, die langfristig in der Praxis eingesetzt werden kdnnen” (s. Abbildung 5, Tabellen-
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blatt B1 Grund_ja). Dies wurde von 78,5% dieser Praxen als einer der Hauptgriinde genannt. Aber auch Griin-
de wie die ,Ausbildungstatigkeit als gesellschaftliche Gemeinschaftsaufgabe“ und der ,Einsatz von
Auszubildenden als Arbeitskrafte in der Praxis wahrend der Ausbildungszeit” waren den befragten vertrags-
arztlichen Praxen sehr wichtig (66,5% und 61,2%). Fir etwa die Halfte der Praxen (48,5%) "gehort die Ausbil-
dungstatigkeit zur Praxistradition”. Lediglich fiir ca. ein Flinftel der Praxen (18,0%) spielte die ,,Einsparung von
Rekrutierungs- und Einarbeitungskosten flr externe Fachkrafte” bei ihrer Ausbildungstatigkeit eine Rolle.

Abbildung 5 Hauptgriinde fiir die Ausbildung von nicht-drztlichem Personal in vertragsarztlichen Praxen
Qualifizierung von Fachkraften, die langfristig in der Praxis
eingesetzt werden
Ausbildung ist eine gesellschaftliche Gemeinschaftsaufgabe _ 66,5%
Einsatz von Auszubildenden als Arbeitskrafte in der Praxis _ 61.2%
bereits wihrend der Ausbildungszeit a7
Ausbildung gehort zur Praxistradition _ 48,5%

Einsparung von Rekrutierungs- und Einarbeitungskosten fiir o
externe Fachkrifte - 18,0%

Sonstiger Grund l 3,5%

Hinweis: n = 2.159, die zum Befragungszeitpunkt ausbildeten oder friher ausgebildet haben. Mehrfachnennung maoglich. Quelle: Eigene Darstel-
lung.

3.3  Abwanderung von nicht-drztlichem Personal

In etwa einem Viertel (25,1%) der befragten vertragsarztlichen Praxen, die ausgebildet haben oder ausbilden,
verlieRen in den Jahren 2019 und 2020 Auszubildende trotz Ubernahmeangebot die Praxis (s. Tabellenblatt
B2 Weggang Azubis). Auszubildende verlieBen die Praxis in der Stadt und im Umland etwas haufiger als auf
dem Land (27,7% bzw. 25,7% vs. 21,5%). Am héaufigsten verlieRen Auszubildende trotz Ubernahmeangebot
die fachéarztlichen (rund 28%) und am seltensten die internistischen Praxen (rund 19%). Ebenso war der Anteil
der vertragsarztlichen Berufsausiibungsgemeinschaften, in denen Auszubildende trotz Ubernahmeangebot
die Praxis verlieBen, im Vergleich zu den entsprechenden Einzelpraxen etwas hoher (29,6% vs. 22,7%).

Der groRte Anteil und mehr als ein Drittel (37,3%) der insgesamt 648 Auszubildenden, die trotz Ubernahme-
angebot die Praxen verlieRen, wechselten in eine andere Praxis (s. Abbildung 6, Tabellenblatt B2 Alternative).
Rund ein Fiinftel (19,6%) der betreffenden Auszubildenden orientierten sich beruflich um. Fast genauso viele
wechselten in ein Krankenhaus (18,7%). Ein deutlich geringerer Anteil stieg komplett aus dem Beruf aus (8,0%)
oder hatte sonstige Griinde (7,1%) dafiir, das Ubernahmeangebot der Ausbildungspraxis auszuschlagen. In
ein Medizinisches Versorgungszentrum (MVZ) wechselten lediglich 4,2% der betreffenden Auszubildenden.

In 39,9% der vertragsarztlichen Praxen, die in den Jahren 2019 bis 2020 nicht-arztliches Personal angestellt
hatten, hat in diesem Zeitraum nicht-arztliches Personal (ohne Auszubildende) die Praxis auf eigenen Wunsch
verlassen (s. Tabellenblatt C1 WEGGANG). Die Personalabwanderung, mit der sich die Praxen konfrontiert
sehen, ist also hinsichtlich dieses Personals noch einmal hoher als hinsichtlich der Auszubildenden bei Aus-
bildungsende. Im Umland und in der Stadt verliel§ nicht-drztliches Personal haufiger die vertragsarztlichen
Praxen als auf dem Land (42,0% bzw. 40,6% vs. 34,6%). Im Vergleich der Fachbereiche war der Weggang in
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Gewihlte Alternativen der Auszubildenden, die in den Jahren 2019 bis 2020 trotz Uber-

Abbildung 6 ) e -
nahmeangebot die vertragsarztliche Praxis verlassen haben

Andere Praxis | — 7,3
Berufliche Umorientierung _ 19,6%
Krankenhaus _ 18,7%
Berufsausstieg [ &.0%
Sonstige _ 7,1%
vmvz [ 5.1%
Nicht bekannt - 4,2%

Hinweis: n = 648 Auszubildende. Quelle: Eigene Darstellung.

den Praxen des facharztlichen Bereichs Il mit rund 46% am haufigsten, im neurologisch-psychiatrischen sowie
im hausarztlichen Bereich (jeweils rund 38%) am seltensten. In den vertragsarztlichen Berufsausiibungsge-
meinschaften war der Anteil an Praxen, in denen Mitarbeiter/innen auf eigenen Wunsch die Praxis verlieRen,
héher als in den entsprechenden Einzelpraxen (46,9% vs. 37,4%).

Von dem nicht-drztlichen Personal, das auf eigenen Wunsch die betreffende Praxis verliel, waren die meisten
Mitarbeiter/innen nur kurz- bis mittelfristig beschaftigt. Fast zwei Drittel von ihnen (insgesamt 65,3%) waren
maximal fiinf Jahre in der Praxis beschéftigt (s. Abbildung 7, Tabellenblatt C1 Beschaftigungsdauer). Lediglich

Abbildung 7 Beschaftigungsdauer des nicht-arztlichen Personals, das auf eigenen Wunsch in den Jah-
ren 2019 bis 2020 die vertragsarztliche Praxis verlassen hat

50,0%
45,0% 43,3%
40,0%
35,0%
30,0%

25,0% 22,0%

20,0%
15,8%
15,0% 11,8%
10,0% 7,0% I
N
0,0%

Bis zu 1 Jahr Uber 1 Jahr bis zu 5 Uber 5 Jahre bis zu Uber 10 Jahre biszu  Uber 15 Jahre
Jahre 10 Jahre 15 Jahre

Hinweis: n = 1.865 Mitarbeiter/innen. Quelle: Eigene Darstellung.
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11,8% des nicht-arztlichen Personals, welches in den Jahren 2019 bis 2020 auf eigenen Wunsch hin die ver-
tragsarztlichen Praxen verlieR, wechselte nach einer Beschaftigung von Gber 15 Jahren.

Das abwandernde nicht-arztliche Praxispersonal der befragten vertragsarztlichen Praxen orientierte sich
Uberwiegend beruflich oder personlich um (21,9% bzw. 18,9%) oder wechselte in eine andere Praxis (20,0%,
s. Abbildung 8, Tabellenblatt C1 Alternative). In nur 10,7% der Falle fand eine Abwanderung in ein Kranken-
haus statt und in 9,9% der Falle beendete das nicht-drztliche Personal altersbedingt die Berufstatigkeit.

Abbildung 8 Gewdbhlte Alternativen des nicht-arztlichen Personals, das auf eigenen Wunsch die ver-
tragsarztliche Praxis in den Jahren 2019 bis 2020 verlassen hat

Berufliche Umorientierung [l 21,9%

Andere Praxis | E— 20,0%
Personliche Umorientierung [Nl 18,9%

Krankenhaus [ 10,7%

sonstige NN 10,7%
Verrentung [N 9,9%
Nicht bekannt [ s5.0%
vvz I 2,8%

Hinweis: n = 1.834 Mitarbeiter/innen. Keine abschlieBende Auflistung auswihlbarer Alternativen. Quelle: Eigene Darstellung.

3.4  Anreize zur Personalbindung und Personalanwerbung

Die meisten vertragsarztlichen Praxen, die in den Jahren 2019 bis 2020 nicht-arztliches Personal angestellt
hatten oder suchten, setzten mehrere und verschiedene sowohl monetare als auch nicht-monetare Anreize
zur Mitarbeiterbindung ein (s. Tabellenblatter D1 ANREIZE monetar und D2 ANREIZE nicht-monetar).

Bezliglich monetarer Anreize gaben fast drei Viertel dieser Praxen (72,4%) an, in den Jahren 2019 bis 2020
Sonderzahlungen und Zuschldge gezahlt zu haben (s. Abbildung 9, Tabellenblatt D1 Anreize). Rund 54% ge-
wahrten Ihrem Personal einen an einen Tarifvertrag angelehnten Vertrag, obwohl sie nicht daran gebunden
sind. Fast die Halfte der betreffenden Praxen (48,4%) gewdhren zudem Sachleistungen (z.B. private Nutzung
des Praxiswagens, Fahrkostenerstattung oder Erstattung von Kinderbetreuungskosten). Lediglich 7,1% der
vertragsarztlichen Praxen, die in den Jahren 2019 bis 2020 nicht-arztliches Personal angestellt hatten oder
suchten, gaben an, in diesem Zeitraum keine monetaren Anreize zur Mitarbeiterbindung und -anwerbung
genutzt zu haben.

Flir monetdre Anreize zur Personalbindung und -anwerbung sind in den Jahren 2019 bis 2020 Aufwendungen
von durchschnittlich 8.797 Euro pro vertragsarztlich tatiger Praxis angefallen (s. Tabellenblatt D1 Anreizhohe).
Im Umland waren die durchschnittlichen Kosten fiir monetare Anreize etwas hoher als in der Stadt oder auf
dem Land (rund 9.400 Euro vs. jeweils rund 8.400 Euro). Im Vergleich der Fachbereiche waren die Aufwen-
dungen flir monetare Anreize im internistischen und facharztlichen Bereich Il besonders hoch (rund 10.700
Euro bzw. 10.500 Euro pro Praxis). Die durchschnittlichen Kosten fiir monetare Anreize betrugen in vertrags-
arztlichen Berufsausiibungsgemeinschaften mit rund 12.200 Euro deutlich mehr als in vertragsarztlichen Ein-
zelpraxen (rund 7.500 Euro pro Praxis).
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Abbildung 9 Nutzung monetarer Anreize in vertragsarztlichen Praxen in den Jahren 2019 bis 2020

Sonderzahlungen und Zulagen [l 72.4%
Freiwillig an einen Tarifvertrag angelehnter Vertrag [ NNGNNEGEGEGEGEGEEE s3.6%
sachleistungen [N 48.4%
sonderurlaub [ 36.7%
Ubertarifliche Bezahlung [N 31,0%
Tariflich, aber ,iiberhohte” Eingruppierung [N 17,9%
Sonstige monetire Anreize [ 16,1%

Keine [ 7.1%

Hinweis: n = 3.298. Mehrfachnennungen maoglich. Quelle: Eigene Darstellung.

Bezlglich nicht-monetadrer Anreize nannten die meisten vertragsarztlichen Praxen, die in den Jahren 2019 bis
2020 nicht-adrztliches Personal angestellt hatten oder suchten, ,Mitarbeitergesprache / Zielvereinbarungen /
regelmaRiges Feedback” (65,5%) und ,,Gemeinsam entwickeltes und gelebtes Praxisleitbild und Wertekanon”
(58,9%, s. Tabellenblatt D2 nicht-monetare Anreize). Lediglich 3,6% der betreffenden Praxen gaben an, in den
Jahren 2019 bis 2020 keine nicht-monetaren Anreize genutzt zu haben.

3.5 Reaktionen auf Personalprobleme

In Folge des Weggangs von Auszubildenden trotz Ubernahmeangebot ihrer Ausbildungspraxis in den Jahren
2019 bis 2020 planen insgesamt 37,5% der betroffenen vertragsarztlichen Praxen ihre Ausbildungstatigkeit
zuklinftig zu verandern (s. Abbildung 10, Tabellenblatt B2 Anpassung Ausbildung). Etwa ein Viertel der betrof-
fenen Praxen (26,3%) mochte ihre Ausbildungstatigkeit aufgrund des Weggangs der Auszubildenden ausbau-
en, 11,2% der Praxen mdchten sie reduzieren. Flr den gréBten Anteil der betroffenen Praxen (62,5%), kommt
eine Veranderung der Ausbildungstatigkeit aufgrund der Abwanderung selbst ausgebildeten Personals nicht
in Frage.

Rund 30% aller befragten Praxen, die nicht-arztliches Personal angestellt hatten oder suchten, gaben an, in
ihrer Delegationsfahigkeit an nicht-arztliches Personal in den Jahren 2019 bis 2020 eingeschrankt gewesen
zu sein (s. Abbildung 11, Tabellenblatt D3 DELEGATION). Sie hatten in diesen Jahren zu einem oder mehreren
Zeitpunkten Tatigkeiten an nicht-arztliches Personal delegiert, taten es aber nicht, weil kein entsprechend
qualifiziertes Personal zur Verfligung stand. In den vertragsarztlichen Praxen waren sogar 31,5%, in den ver-
tragspsychotherapeutischen Praxen nur 18,7% der Praxen von den Einschrankungen ihrer Delegationsfahig-
keit betroffen.

Im stadtischen Raum sind Einschrankungen der Delegationsfahigkeit der vertragsarztlichen Praxen haufiger
als auf dem Land bzw. im Umland (rund 35% vs. jeweils rund 30%). Internistische und facharztliche Ver-
tragsarztpraxen (32,8% und 32,4%) wiesen im Vergleich zu den hausarztlichen Praxen (30,3%) etwas haufiger
Schwierigkeiten bei der Delegation von Tatigkeiten aufgrund des Personalmangels auf. Ahnlich wie nach Fach-
bereichen sind auch nach Organisationform keine starken Unterschiede hinsichtlich der Einschrankungen der
Delegationsfahigkeit der vertragsarztlichen Praxen festzustellen (Einzelpraxen 68,9% vs. Berufsausiibungsge-
meinschaften 67,4%).
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Abbildung 10 Geplante Veranderung der Ausbildungstatigkeit aufgrund der Abwanderung von selbst
ausgebildetem Personal in vertragsarztlichen Praxen

11,2%

26,3%

62,5%

= Nein, keine Veranderung der Ausbildungstatigkeit = Ja, Ausbau der Ausbildungstatigkeit

= Ja, Reduzierung der Ausbildungstatigkeit

Hinweis: n = 536. Quelle: Eigene Darstellung.

Den Leistungsumfang fiir die Patientenversorgung zu reduzieren ist eine weitere Reaktion, die aufgrund des
Mangels an geeignetem Praxispersonal hervorgerufen werden kann. Rund 13% aller befragten Praxen, die
in den Jahren 2019 bis 2020 nicht-arztliches Personal angestellt hatten oder suchten, gaben an, dass sie zu
einem oder mehreren Zeitpunkten in diesem Zeitraum den Leistungsumfang fiir die Patientenversorgung
reduzieren mussten, weil sie kein entsprechend qualifiziertes Personal finden konnten (s. Abbildung 12, D4
LEISTUNGSUMFANG). In den vertragsarztlichen Praxen war dieser Anteil etwas hoher als Uber alle befragten
Praxen hinweg (rund 15%), in den vertragspsychotherapeutischen Praxen deutlich geringer (rund 4%).

Analog zu den Einschrankungen der Delegationsfahigkeit haben besonders vertragsarztliche Praxen in der
Stadt aufgrund fehlenden qualifizierten nicht-arztlichen Personals in den Jahren 2019 bis 2020 den Leistungs-
umfang fiir die Patientenversorgung reduzieren missen (rund 16,1% vs. 12,5% auf dem Land bzw. 13,8% im
Umland) und Praxen in den facharztlichen Bereichen haben vergleichsweise haufiger mit einer Reduktion
des Leistungsumfangs reagiert als im hausérztlichen Bereich (20,3% bzw. 16,2% vs. 12,9%). Vertragsarztliche
Praxen im internistischen Bereich haben, trotz der relativ starken Einschrankungen der Delegationsfahigkeit,
am vergleichsweise wenigsten von einer Reduktion des Leistungsumfangs in Folge des Personalmangels Ge-
brauch gemacht (11,2%). Nach Organisationsform gab es auch hier nur geringfiigige Unterschiede (Einzelpra-
xen 15,1% vs. Berufsauslibungsgemeinschaften 13,4%).

Die durchschnittliche Reduktionsdauer des Leistungsumfangs fiir die Patientenversorgung aufgrund fehlen-
den qualifizierten nicht-arztlichen Personals betrug in den Jahren 2019 bis 2020 durchschnittlich 14,1 Wo-
chen pro vertragsarztliche Praxis (s. Tabellenblatt D4 Reduktionsdauer).

3.6  Erwartete Personalprobleme

Fast drei Viertel der befragten Praxen (71,5%), die nicht-drztliches Personal angestellt hatten oder suchten,
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Abbildung 11 Einschrankungen in der Delegationsfahigkeit an nicht-arztliches Personal aufgrund von
Personalmangel in vertragsarztlichen Praxen in den Jahren 2019 bis 2020

35%

31,5%
30,1%
30%
25%
15%
10%
5%
0%
Alle Praxen (n = 1.127) Vertragsarztliche Praxen Vertragspsychotherapeutische
(n=1.031) Praxen (n = 96)

Quelle: Eigene Darstellung.

Reduktion des Leistungsumfangs fir die Patientenversorgung in vertragsarztlichen Pra-
Abbildung 12 yen aufgrund des Fehlens von qualifiziertem nicht-drztlichen Personal in den Jahren 2019

bis 2020
16%
14,7%
14% 13,4%
12%
10%
8%
6%
4% 3,7%
(]
2%
0%
Alle Praxen (n = 498) Vertragsarztliche Praxen Vertragspsychotherapeutische
(n =479) Praxen (n = 19)

Hinweis: n = 4.012. Quelle: Eigene Darstellung.

erwarten in den kommenden beiden Jahren 2021/2022 Probleme hinsichtlich der Verfiigbarkeit nicht-arzt-
lichen Praxispersonals (Tabellenblatt E1 ERWARTUNG PROBLEME). In den vertragsarztlichen Praxen antizi-
pieren sogar 77,5% der Praxen derartige Personalprobleme, in den vertragspsychotherapeutischen Praxen
hingegen nur etwa ein Drittel der Praxen (31,9%).

Probleme hinsichtlich der Verfiligbarkeit nicht-arztlichen Praxispersonals werden unter den vertragsarztlichen
Praxen vermehrt in Stadten (80,7%) und etwas seltener auf dem Land (72,8%) oder im Umland (76,7%) er- m
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wartet. Im Vergleich der Fachbereiche werden derartige Personalprobleme hinsichtlich des nicht-arztlichen
Personals am haufigsten im facharztlichen Bereich Il und im internistischen Bereich antizipiert (83,9% bzw.
83,0%), am seltensten im hausarztlichen Bereich (76,7%). In vertragsarztlichen Berufsausiibungsgemein-
schaften ist der Anteil von Praxen, die Personalprobleme erwarten, hoher als in den entsprechenden Einzel-
praxen (84,0% vs. 75,1%).

Vertragsarztliche Praxen, die Personalprobleme erwarten, sehen diese vor allem in Form von Schwierigkeiten
geeignetes Personal zu finden und in Form einer hohen finanziellen Belastung durch steigende Lohnkosten.
68,7% bzw. 62,4% der betreffenden Praxen nannten diese Aspekte als eine Art der Personalprobleme, die sie
in den Jahren 2021/2022 erwarten (s. Abbildung 13, E1 Personalprobleme). Auch demografische Veranderun-
gen, die dazu fiihren, dass das nicht-arztliche Praxispersonal tiberaltert und in den Ruhestand kehrt, wurden
von ca. einem Finftel (20,5%) der vertragsarztlichen Praxen, die in den Jahren 2019 bis 2020 nicht-arztliches
Personal angestellt hatten oder suchten, als zu erwartendes Problem gewertet. Ebenso erwarten ca. 20% der
Vertragsarztpraxen in Zukunft einen groRen Weiterbildungs- und Qualifizierungsbedarf sowie zunehmende
Fehlzeiten und Krankenstande des nicht-arztlichen Personals. Eine mangelnde Arbeitsmotivation oder eine
hohe Personalfluktuation wurde hingegen nur von 16,3% bzw. 8,6% der betreffenden Praxen als zu erwarten-
des Personalproblem genannt.

Abbildung 13 Erwartete Personalprobleme hinsichtlich des nicht-arztlichen Personals in vertragsarztli-
chen Praxen in den kommenden beiden Jahren 2021/2022

Schwierigkeiten geeignetes Personal zu bekommen _ 68,7%
Hohe Belastung durch Lohnkosten | 62,4%
Uberalterung [ 20,5%

GroRer Bedarf an Weiterbildung und Qualifizierung [ 19,6%

Hohe Fehlzeiten / hoher Krankenstand [ 19,0%

Andere Personalprobleme [ 182%

Mangelnde Arbeitsmotivation [ 163%

Hohe Personalfluktuation [l 8.6%

Hinweis: n = 2.686. Mehrfachnennungen moglich. Keine abschlieRende Auflistung auswahlbarer Probleme. Quelle: Eigene Darstellung.

3.7 Pandemiebedingte Aspekte

Im Jahr 2020 haben etwa die Halfte aller befragten Praxen (50,8%) ihren Angestellten steuerfreie ,,Corona-
Sonderzahlungen” gewdahrt (s. Tabellenblatt F1 CORONA-SONDERZAHLUNGEN). In den vertragsarztlichen
Praxen gewdhrten sogar rund zwei Drittel der Praxen steuerfreie ,Corona-Sonderzahlungen” (64,6%). In den
vertragspsychotherapeutischen Praxen, die vergleichsweise seltener Personal angestellt haben (vgl. Kapitel
3.2 hinsichtlich des nicht-arztlichen Personals), haben nur etwa 10% der Praxen solche Zahlungen getatigt.

In vertragsarztlichen Praxen auf dem Land wurden etwas hdufiger steuerfreie ,Corona-Sonderzahlungen”
gewahrt als es in der Stadt oder im Umland der Fall war (68,2% vs. 63,5% bzw. 64,2%). Im Vergleich der Fach-
bereiche zahlten hausarztlich tatige Praxen am haufigsten steuerfreie ,,Corona-Sonderzahlungen® (71,4%), in
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den beiden fachéarztlichen Bereichen waren sie am seltensten (rund 59%). Unter den vertragsarztlichen Be-
rufsaustibungsgemeinschaften war der Anteil der Praxen, die diese Sonderzahlung gewahrten, etwas héher
als in den entsprechenden Einzelpraxen (67,8% vs. 63,5%).

Die durchschnittliche Hohe der steuerfreien ,,Corona-Sonderzahlungen“ belief sich in den befragten vertrags-
arztlichen Praxen auf rund 1.053 Euro je angestellte/n Arzt/ Arztin, rund 915 Euro je drztliche/n Assistenten/-
in und rund 856 Euro je nicht-drztliche/n Mitarbeiter/-in pro Praxis (s. Abbildung 14, Tabellenblatt F1 Sonder-
zahlungshohe).

it . . - T
Abbildung 14 Durchschnittliche Hohe der steuerfreien ,,Corona-Sonderzahlungen® in vertragsarztlichen
Praxen
1.200 €
1.053,48 €
1.000¢€ 914,37 €
855,76 €
800 €
600 €
400 €
200 €
0€
Je angestellte/n Arzt/Arztin Je drztliche/n Assistenten/-in Je nicht-drztliche/n Mitarbeiter/-
(n=417) (n=273) in (n=2.254)
Hinweis: n = 2.561. Quelle: Eigene Darstellung.

Im Jahr 2020 waren etwa 14% aller befragten Praxen aufgrund der SARS-CoV-2-Pandemie in Kurzarbeit (s.
Tabellenblatt F2 KURZARBEITERGELD). Im vertragsarztlichen Versorgungsbereich war der Anteil mit 18,3%
aller Praxen hoher als der genannte Durchschnittswert. Im psychotherapeutischen Versorgungsbereich kam
pandemiebedingte Kurzarbeit kaum vor (1% der Praxen).

Vertragsarztliche Praxen in der Stadt oder auf dem Umland waren geringfiigig haufiger von der pandemiebe-
dingten Kurzarbeit betroffen waren als auf dem Land (18,9% bzw. 18,4% vs. 16,8%). Hinsichtlich der Fachbe-
reiche waren besonders haufig Praxen in den beiden facharztlichen Bereichen von der Kurzarbeit betroffen
(30,3% bzw. 24,1%), wahrend Praxen im internistischen und hausérztlichen Bereich deutlich seltener Kurzar-
beit anmeldeten (11,4% und 13,4%). Der pandemiebedingte Arbeitsausfall war zudem in den vertragsarztli-
chen Berufsausiibungsgemeinschaften héher als in den entsprechenden Einzelpraxen (25,1% vs. 16,0%).

Durchschnittlich waren in den von Kurzarbeit betroffenen vertragsarztlichen Praxen im Jahr 2020 4,1 Perso-
nen Uber durchschnittlich 2,8 Monate pro Praxis in Kurzarbeit (s. Tabellenblatt F2 Anzahl Monate) und die
Praxen waren am hadufigsten in den Monaten April und Mai (81,6% bzw. 55,2%) in Kurzarbeit (s. Tabellenblatt
F2 Monate). In den Monaten Oktober bis Dezember 2020 befand sich der geringste Anteil der vertragsarztli-
chen Praxen in Kurzarbeit (jeweils unter 10%).
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q Zusammenfassung und Fazit

Nahezu 90% der vertragsarztlichen Praxen und etwa ein Drittel der psychotherapeutischen Praxen haben
nicht-arztliches Personal angestellt. Die Verfligbarkeit geeigneten Personals hat somit eine erhebliche Bedeu-
tung fur die Praxen und schlieRlich fur die vertragsarztliche Patientenversorgung. Die flir die Personalsuche
angegebenen Hauptgriinde zeigen, dass die Praxen bei ihrer Suche nach geeignetem Personal mit einer star-
ken Personalfluktuation und der Abwanderung selbst ausgebildeten Personals zu kdampfen haben.

Die Schwierigkeiten, mit denen sich die vertragsarztlichen Praxen bei der Personalsuche in den Jahren
2019/2020 hauptsachlich konfrontiert sahen, verdeutlichen, dass von einer Knappheit qualifizierten nicht-
arztlichen Praxispersonals gesprochen werden kann und somit schon jetzt ein Fachkraftemangel in der ambu-
lanten Versorgung besteht. Passend dazu wurde die aktuelle Verfligbarkeit der verschiedenen Personalgrup-
pen auf dem regionalen Arbeitsmarkt als duferst schlecht eingestuft. Diese Einschatzungen decken sich mit
der ,Fachkrafteengpassanalyse” der Bundesagentur fiir Arbeit: Wahrend unter Verwendung von Daten bis
April 2019 kein Fachkrafteengpass in Bezug auf medizinische Fachangestellte festgestellt werden konnte (vgl.
Deutscher Bundestag, 2020, S. 2-3), werden in den nachfolgenden beiden Analysen die medizinischen Berufe
unter den besonders von Fachkrafteengpdssen in den Jahren 2019 und 2020 betroffenen Berufen aufgefiihrt
(Bundesagentur fir Arbeit, 2020 und 2021. S. 4).

Die Ausbildung des eigenen nicht-arztlichen Personals in Vertragsarztpraxen stellt eine Moglichkeit dar, den
Problemen, die mit der Suche nach geeignetem nicht-arztlichem Praxispersonal verbunden sind, entgegen-
zuwirken und leistet einen Beitrag dazu, nicht-arztliche Fachkrafte wie Medizinische Fachangestellte zu qua-
lifizieren und fir den Arbeitsmarkt zur Verfligung zu stellen und somit die allgemeine Patientenversorgung
sicherzustellen. Die Ergebnisse der Zi-Sonderbefragung zur ,Personalsituation in Vertragspraxen” zeigen be-
zogen auf die Jahre 2019/2020, dass deutlich mehr als die Halfte der befragten vertragsarztlichen Praxen
ausgebildet und so einen Beitrag dazu geleistet hat, dem Fachkraftemangel entgegenzuwirken. Allerdings
sind auch etwa ein Viertel dieser Praxen von einer Abwanderung ihres selbst ausgebildeten Praxispersonals
betroffen.

Ein Anteil von etwa 42% des abwandernden selbst ausgebildeten nicht-arztlichen Personals wechselte in
andere Praxen oder in MVZ und steht der vertragsarztlichen Versorgung somit weiterhin zur Verfligung. Der
weit Uberwiegende Teil (54%) der fertig ausgebildeten Arbeitskrafte allerdings verlasst den Versorgungsbe-
reich komplett, indem sie den Beruf oder in den stationdren Versorgungsbereich wechseln. Bei 4% des ab-
wandernden selbst ausgebildeten nicht-arztlichen Personals ist die gewadhlte Alternative nicht bekannt. Die-
ses Problem der Fachkrdfteabwanderung besteht Gber die Ausbildung hinaus auch hinsichtlich des Weiteren
nicht-arztlichen Personals. Hier wird die Abwanderung aus der vertragsarztlichen Versorgung durch die be-
rufliche sowie durch die personliche Umorientierung motiviert, so dass die Abwanderung in Krankenhauser
eine vergleichsweise geringe Rolle spielt. Die Praxen stellt hier das Alterwerden der Mitarbeitenden und die
zunehmende Verrentung vor groRe personelle Herausforderungen.

Durch MaRnahmen zur Personalanwerbung und -bindung sehen Praxen die Mdglichkeit, der beschriebenen
Abwanderung von Praxispersonal entgegen zu wirken und angesichts des allgemeinen Fachkrdftemangels die
praxiseigene Wettbewerbsposition auf dem Arbeitsmarkt zu starken. So ist es nicht verwunderlich, dass laut
den Ergebnissen der Zi-Sonderbefragung bezogen auf die Jahre 2019/2020 fast drei Viertel der vertragsarzt-
lichen Praxen ihrem angestellten oder anzustellenden Personal Sonderzahlungen und Zuschlage gezahlt oder
angeboten haben und/oder andere monetére Anreize genutzt haben und Kosten in Hohe von jahrlich durch-
schnittlich fast 4.400€ pro Praxis in Kauf genommen haben. Auch wahrend der SARS-CoV-2-Pandemie, in der
sich die Praxen mit grofRen organisatorischen und teils auch finanziellen Herausforderungen konfrontiert sa-
hen, sich sogar ein Teil der Praxen in Kurzarbeit befand, wurden Personalkosten in Form steuerfreier ,,Corona-
Sonderzahlungen” als notwendig erachtet. Uber zwei Drittel der Vertragsarztpraxen haben durchschnittlich
856 Euro je nicht-arztliche/n Mitarbeiter/-in pro Praxis gezahlt.

Die oben beschriebenen Ergebnisse machen deutlich, dass die Praxen bereits Anstrengungen unternehmen,
Personalengpassen durch finanzielle Anreize entgegenzuwirken. Dennoch erwarten tber zwei Drittel der Ver-
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tragsarztpraxen auch fir die kommenden Jahre 2021/2022 Probleme, geeignetes Personal zu bekommen und
ein vergleichbarer Anteil sieht die — auch aus den Gegenmalinahmen selbst resultierende — auf die Praxen
zukommende hohe Belastung durch Lohnkosten als problematisch.

Anhand der Ergebnisse der Zi-Sonderbefragung ,,Personalsituation in Praxen der vertragsarztlichen und -psy-
chotherapeutischen Versorgung” wird deutlich, dass sich der Mangel an qualifiziertem nicht-arztlichem Per-
sonal bereits jetzt schon (bezogen auf die Jahre 2019/2020) auf die Versorgungstatigkeit auswirkt: 15% der
Vertragsarztpraxen gab an, durch eine Reduktion des Leistungsumfangs reagiert zu haben. Diese dauerte
jahrlich durchschnittlich rund eineinhalb Monate. Fast zwei Drittel der vertragsarztlichen berichteten, in der
Delegationsfahigkeit an nicht-arztliches Praxispersonal aufgrund des Mangels qualifizierter Mitarbeiter/innen
eingeschrankt gewesen zu sein. In vielen Fallen ist dies vermutlich durch eine Mehrbelastung des arztlichen
Personals aufgefangen worden. Aber auch dies kann indirekte bzw. qualitative Auswirkungen auf die vertrags-
arztliche Patientenversorgung haben. Die Absicht einiger Praxen, ihre Ausbildungstatigkeit in Reaktion auf
die Abwanderung des selbst ausgebildeten Praxispersonals zu verringern, konnte das Personalproblem noch
verscharfen.

Die Ergebnisse der Befragung zeigen die Probleme der Arztpraxen fir die derzeitigen Aufgaben im Praxisbe-
trieb qualifiziertes Personal zu finden. So gibt Gber die Halfte der Praxen an, dass eine zu geringe Qualifikation
der Bewerber/innen eine wesentliche Schwierigkeit in der Personalakquise darstellt. Dies spricht nicht fiir
eine weitergehende Akademisierung der Ausbildung, sondern fiir eine Starkung der gegebenen Ausbildungs-
inhalte, um bei einem gegebenen Fachkraftepotenzial moglichst viele Personen fir eine Tatigkeit in den ver-
tragsarztlichen Praxen gewinnen zu kénnen.

Mit der hohen Bedeutung des Personals in den Praxen machen die Studienergebnisse auf Handlungsnot-
wendigkeiten aufmerksam. Die Vertragsarztpraxen stehen im Wettbewerb mit dem Krankenhausbereich und
weiteren Wirtschaftsbereichen. Das Engagement von Vertragsarzt/-innen bei der Ausbildung und bei Sonder-
zahlungen zeigt, dass sie bereits aktiv sind. Durch Verbesserungen in der Qualifikation und héhere Lohne soll-
ten die Attraktivitdt des Berufs gesteigert und Abwanderungstendenzen entgegengewirkt werden. Hier sind
die Praxen auf monetare und nicht-monetare Unterstiitzung angewiesen. Bestehende Wettbewerbsnachteile
in der Refinanzierung der Personalausgaben in der vertragsarztlichen Versorgung, die bspw. eine Entlohnung
gemall dem jlngst erhohten Tarifgehalt, erschweren bzw. unmaoglich machen, miissen demnach zwingend
und ziigig abgebaut werden. Praxen missen mehr finanziellen Gestaltungsspielraum bei der Entwicklung
der Personalkosten erhalten. Erreicht werden kann dies insbesondere durch eine addaquate Abbildung der
Personalkosten in der Weiterentwicklung des fiir die vertragsarztlichen Leistungen malRgeblichen Orientie-
rungswertes.
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PER A Suche nach Personal

PER A 1. Haben Sie in den Jahren 2019 bis 2020 Personal gesucht?

[]

Nein

[ Ja

Falls ja: Wie oft haben Sie in den Jahren 2019 bis 2020 Personal in den nachfolgenden Per-
sonalgruppen gesucht?

Personalgruppe

Facharzt/ -drztin mal
Weiterbildungsassistent(in) mal
MFA/Arzthelfer(in) mal
Auszubildende(r) mal
Pflegefachkraft mal
Technische(r) Assistent(in) mal
Sonstiges Personal mal

Falls ja: Was waren die Hauptgriinde fiir Ihre Suche nach Praxispersonal in den Jahren
2019 bis 2020?

0

N Y I B

OO

Kiindigung seitens bestehenden Personals

Ausgleich von Mutterschutz- und Elternzeitphasen bestehenden Personals
Verrentung bestehenden Personals

Ausgleich von Arbeitszeitreduzierung bestehenden Personals
Abwanderung von selbst ausgebildetem Personal

Kiindigung ungeeigneten Personals seitens der Praxis

Praxiserweiterung

Anderung der Personalstruktur aufgrund verénderter Hygiene- und Qualititsvorga-
ben

Anderung der Personalstruktur aufgrund anderer Faktoren

Andere Griinde:

Falls ja: Was waren die groRten Schwierigkeiten, mit denen Sie sich bei der Suche nach
passendem Personal in den Jahren 2019 bis 2020 konfrontiert sahen?

J

I

Es gab keine Bewerbungen auf die Stellenanzeige

Zu geringe Qualifikation der Bewerber

Zu hohe Qualifikation der Bewerber

Die Gehaltsvorstellungen der Bewerber liefSen sich nicht realisieren
Die Arbeitszeitvorstellungen der Bewerber liefsen sich nicht realisieren
Andere Schwierigkeiten:
Keine Schwierigkeiten
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PER A 2. Wie beurteilen Sie, bezogen auf die Jahre 2019 bis 2020, die Verfiigbarkeit von geeig-
netem Personal auf dem Arbeitsmarkt in lhrer Region?

sehr schlecht  schlecht gut sehr gut Kann ich nicht
beurteilen

Facharzt/ -drztin O O O O O
Weiterbildungsassistent(in) O O O O

MFA/Arzthelfer(in) O O O O O
Fs)zfszg_;/:] 7ual1fiziertes Praxis- 0 O O O 0O
Auszubildende(r) O O O O O
Pflegefachkraft O O O O O
Technische(r) Assistent(in) O O O O O
Sonstiges Personal O O O O O
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PER B Ausbildung in ihrer Praxis

PER B 1. Bildet Ihre Praxis aktuell nicht-arztliches Personal aus, hat frither ausgebildet oder
plant in Zukunft nicht-arztliches Personal auszubilden?

[l Ja, hat zuletzt ausgebildet in
[l Ja, will ausbilden ab
[l Nein

Falls ja: Was sind die Hauptgriinde dafiir, dass lhre Praxis ausgebildet hat oder auszubil-
den plant?

[l Einsparung von Rekrutierungs- und Einarbeitungskosten fiir externe Fachkrdfte

[l Qualifizierung von Fachkrdften, die langfristig in der Praxis eingesetzt werden sollen
[l Einsatz von Auszubildenden als Arbeitskrdfte in der Praxis bereits wéhrend der Aus-
bildungszeit

Ausbildung gehért zur Praxistradition

Ausbildung ist eine gesellschaftliche Gemeinschaftsaufgabe

[ Sonstiger Grund:

O Od

Falls nein: Aus welchen Griinden bildet Ihre Praxis kein nicht-drztliches Personal aus?

Baldige Praxistibergabe oder -schliefsung geplant

Es gibt keine qualifizierten Bewerber

Es besteht absehbar kein Bedarf an entsprechenden Fachkrdiften
Auszubildende verlassen spdter zu oft die Praxis

Auszubildende sind wéhrend der Ausbildung zu wenig innerhalb der Praxis téitig
Es gab schlechte Erfahrungen mit Auszubildenden

Die Praxis ist zu spezialisiert und kann nicht alle Ausbildungsinhalte vermitteln
Sonstiger Grund:

0 A o R
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PER B 2. Gab es in den Jahren 2019 und 2020 in lhrer Praxis Auszubildende, die trotz Ubernah-
meangebot nach Ausbildungsende oder kurz danach die Praxis verlassen haben?

1 Nein
L Ja

Falls ja: Wohin sind die Auszubildenden gewechselt? Bitte machen Sie Angaben zu den
letzten bis zu drei dieser Fille:

Gewdhlte Alternative 1. Auszu- 2. Auszu- 3. Auszu-
bildende/r bildende/r bildende/r

Andere Einrichtung: Andere Praxis O O O
Andere Einrichtung: MVZ O O O
Andere Einrichtung: Krankenhaus O O O
Berufliche Umorientierung O O O
Berufsausstieg (auch vorriibergehend, bspw. O O O

aus familiéren oder persénlichen Griinden)

Sonstige O

Ist mir nicht bekannt O

Falls ja: Planen Sie aufgrund der Abwanderung von selbst ausgebildetem Personal lhre
Ausbildungstatigkeit zu verdandern?

L Nein, keine Verdnderung der Ausbildungstdtigkeit
[l Ja, Ausbau der Ausbildungstdtigkeit
U Ja, Reduzierung der Ausbildungstdtigkeit
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PER C Weggang von Personal

PER C 1. War in den Jahren 2019 und/oder 2020 nicht-drztliches Personal in lhrer Praxis ange-
stellt?

0 Nein
] Ja

Falls ja: Hat iiber die im vorigen Abschnitt (Ausbildung in lhrer Praxis) genannten Fille hin-
aus in den Jahren 2019 bis 2020 nicht-arztliches Personal Ihre Praxis auf eigenen Wunsch
der Mitarbeitenden hin verlassen?

L[] Ja
[l Nein

Falls ja: Machen Sie bitte Angaben zu den letzten drei dieser Fille:

Personalgruppe* Beschdiftigungsdauer in  Gewdihlte Alterna-
der Praxis* tive*

1. Mitarbeiter(in)
2. Mitarbeiter(in)

3. Mitarbeiter(in)

*Personalgruppe:
A MFA/Arzthelfer(in)
B Speziell qualifiziertes Praxispersonal
C Pflegefachkraft
D Technische(r) Assistent(in)
E Sonstiges Personal

*Beschaftigungsdauer in der Praxis:

1 Bis zu 1 Jahr

2 Uber 1 Jahr bis zu 5 Jahre

3 Uber 5 Jahre bis zu 10 Jahre
4 Uber 10 Jahre bis zu 15 Jahre
5 Uber 15 Jahre

*Gewahlte Alternative:

Berufliche Umorientierung
Persénliche Umorientierung
Verrentung

Andere Einrichtung: MVZ

Andere Einrichtung: Krankenhaus
Andere Einrichtung: Andere Praxis
Sonstige:
Ist mir nicht bekannt

MmO TMOO >
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PER D Personalbindung

PER D 1. Welche der nachfolgenden (indirekt) monetéren Anreize haben Sie zwecks Anwer-
bung oder Bindung von nicht-arztlichem Praxispersonal iiber lhren sonstigen Standard hinaus-
gehend in den Jahren 2019 bis 2020 bei der Vertragsgestaltung gegeniiber nicht-arztlichem
Personal genutzt?

U
W
[

O

An einen Tarifvertrag angelehnter Vertrag, obwohl nicht daran gebunden
Ubertarifliche Bezahlung

Tariflich, aber ,liberh6hte” Eingruppierung (bspw. im ersten Jahr bereits héher als
Stufe 1)

Sonderurlaub

Sonderzahlungen und Zulagen (z.B. Monatliche Zulagen, Sonderzahlung zum 1. De-
zember, 13. Monatsgehalt, freiwillige Gratifikation wie Weihnachtsgeld, betriebliche
Altersversorgung, Bonuszahlungen oder Erfolgsbeteiligungen)

Sachleistungen (z.B. private Nutzung des Praxiswagens, Fahrkostenerstattung, Tank-
gutscheine, Erstattung von Kinderbetreuungskosten, kostenlose Verpflegung, Ge-
sundheitskurse)

Sonstige monetdre Anreize:
Keine

Falls Anreize genutzt wurden: Wie hoch schitzen Sie die Kosten, die lhnen durch die in der
vorhergehenden Frage (PER D 1) genannten MaRRnahmen im Jahr 2019 bis 2020 zusatzlich
entstanden sind?

Euro (gerundet)

PER D 2. Welche der nachfolgenden nicht-monetaren Anreize haben Sie bei der Personalbin-
dung von nicht-arztlichem Personal zwischen 2019 und 2020 genutzt?

[

0 o

O ad

Mitarbeitergesprdche / Zielvereinbarungen / regelmdfliges Feedback
Aufstiegsmdglichkeiten

Unterstiitzung bei der Kinderbetreuung / beim Einstieg nach Elternzeit

Gutes Betriebsklima

Regelmdpige Teambesprechungen / Mitarbeiterbefragungen / Teamevents
Gemeinsam entwickeltes und gelebtes Praxisleitbild und Wertekanon

Angemessene Belegschaftsgréfse, um Ausfallzeiten aufgrund von Urlaub oder Krank-
heit ohne Mehrbelastung verbleibenden nicht-drztlichen Personals abzufangen
Sonstige nicht-monetdre Anreize:
Keine
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PER D 3. Gab es zu einem oder mehreren Zeitpunkten zwischen 2019 und 2020 Tatigkeiten, die
Sie an nicht-arztliches Praxispersonal delegiert hitten, es aber nicht taten, weil Sie kein ent-
sprechend qualifiziertes Personal dafiir finden konnten?

]  Nein
[ Ja

Falls ja: Tatigkeiten fiir welche nicht-arztlichen Personalgruppen betraf dies hauptsach-
lich? Nennen sie eine bis drei Gruppen.

[l MFA/Arzthelfer(in)

[1 Speziell qualifiziertes Praxispersonal

[]  Auszubildende(r)

[1 Pflegefachkraft (Krankenschwester/-pfleger, OP-Schwester/OP-Pfleger, Lagerungs-
pfleger/-in Andisthesieschwester/-pfleger)

Technische(r) Assistent(in) (MTA/MTRA)

Sonstiges Personal (z. B. Schreibkraft, Hilfs- und Reinigungspersonal u. d.)

Ood

PER D 4. Mussten Sie zu einem oder mehreren Zeitpunkten zwischen 2019 und 2020 lhren Leis-
tungsumfang fiir Patienten reduzieren, weil Sie kein entsprechend qualifiziertes nicht-arztli-
ches Personal finden konnten?

[l Nein
[l Ja

Falls ja: Fiir wie lange?

Wochen im Zeitraum von 2019 und 2020

PER D 5. Wie wird die betriebsarztliche Versorgung gewahrleistet? Durch Betriebsarzt oder In-
haber?

O durch den/die Praxisinhaber(in) selbst
U durch eine(n) externe(n) Betriebsarzt/ -drztin
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PER E Ausblick

PER E 1. Welche der nachfolgenden Personalprobleme hinsichtlich des nicht-drztlichen Perso-
nals erwarten Sie in kommenden beiden Jahren (2021/2022) fiir Ihre Praxis?

d

Zu hoher Personalbestand

Hohe Personalfluktuation

Schwierigkeiten, geeignetes Personal zu bekommen
Uberalterung

GrofSer Bedarf an Weiterbildung und Qualifizierung
Mangelnde Arbeitsmotivation

Hohe Fehlzeiten / hoher Krankenstand

Hohe Belastung durch Lohnkosten

Andere Personalprobleme:
Keine Personalprobleme

I A I O A

PER F SARS-CoV-2-Pandemie

PER F 1. Das Bundesfinanzministerium hat Anfang April per Erlass bekannt gegeben, dass Son-
derzahlungen in Form von Zuschiissen und Sachbeziigen, die Arbeitgeber ihren Angestellten
bis Jahresende zukommen lassen, in Hohe von bis zu 1.500 Euro steuerfrei gewahrt werden.
Diese Offnungsklausel hat die Finanzverwaltung genutzt, um Angestellte, die von den Auswir-
kungen der Corona-Krise besonders betroffen sind, zu belohnen.

] Nein
[ Ja

Falls ja: Bitte machen Sie Angaben zur Anzahl zur durchschnittlichen Hohe der Sonderzah-
lungen:

Euro je angestellten Arzt (gerundet)
Euro je drztlichen Assistenten (gerundet)

Euro je nicht-drztliche/n Mitarbeiter/in (gerundet)

PER F 2. Ist wegen Arbeitsausfalls aufgrund der SARS-CoV-2-Pandemie im Jahr 2020 fiir Perso-
nal lhrer Praxis Kurzarbeit angezeigt und bewilligt worden?

1 Nein, fiir die Praxis ist keine Kurzarbeit angezeigt worden
LI Nein, fiir die Praxis ist Kurzarbeit angezeigt, aber nicht bewilligt worden
[l Ja, fiir die Praxis ist Kurzarbeit angezeigt und bewilligt worden
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Falls ja: Fir welche Monate ist in lhrer Praxis im Jahr 2020 Kurzarbeitergeld gezahlt wor-
den?

Marz

April

Mai

Juni

Juli

August
September
Oktober
November
Dezember

I O

Falls ja: Wie viele Personen waren durchschnittlich pro Monat von der Zahlung von Kurzar-
beitergeld in Ihrer Praxis im Jahr 2020 betroffen?

Person(en)
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Anlage 2: Tabellenband
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