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DIE junge ALLGEMEINMEDIZIN

Neue Hausdrzte braucht das Land! Wir zeigen die Abenteuer auf dem
Weg ins Berufsleben, es geht um Tipps, Gefahren und Erfolgsgschichten.

In Kooperation mit

I JADE]

Junge Aligemeinmedizin Deutschland

Weiterbildung Allgemeinmedizin

Wir fordern Karrierechancen — auch mit Baby!

Die besonderen Bediirfnisse junger Miitter finden in der Allgemeinmedizin noch zu wenig Beachtung.
Gerade in der Weiterbildung gilt die Schwangerschaft vielen Arbeitgebern als Horror. Einige Praxen
und Weiterbildungsverbiinde leben dagegen Familienfreundlichkeit vor.

Muss sie ihre Karriere
jetzt auf Eis legen?
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Fiir viele junge Frauen stellt sich
irgendwann zwischen Studium und
Facharztpriifung die Frage nach dem
richtigen Zeitpunkt fiir die Familien-
grilndung. Viele Unternehmen sehen
familienfreundliche Arbeitsbedingun-
gen mittlerweile als Moglichkeit, Arbeit-
nehmerinnen lingerfristig an ein Unter-
nehmen zu binden. Auch beim Thema
Arztemangel wird diese Moglichkeit
gern erwahnt [1, 2].

Ergebnisse einer internationalen Be-
fragung von Arztinnen in Weiterbil-
dung Allgemeinmedizin zeigen, dass die
Vereinbarkeit von Beruf und Familie ein
wichtiger Beweggrund fiir die Speziali-
sierung auf Allgemeinmedizin sein
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kann [3, 4]. Auch im Netzwerk Junge
Allgemeinmedizin in Deutschland
(JADE) sind mehr als zwei Drittel der
Mitglieder weiblich. Viele von ihnen ver-
binden mit der Allgemeinmedizin die
Hoffnung, Beruf und Familie besser mit-
einander vereinbaren zu konnen. Doch
muss dafiir gerade in der Weiterbildung
noch viel geschehen.

Biirokratie sorgt fiir Unsicherheit
Die Weiterbildungsordnung fiir Allge-
meinmedizin differiert von Bundesland
zu Bundesland. In Berlin beispielsweise
werden Abschnitte von drei bis sechs
Monaten in Chirurgie, Orthopédie, Kin-
derheilkunde und Anisthesie gefordert.
Das ist herausfordernd, abwechslungs-
reich und spannend. Einen Platz in einer
Weiterbildungspraxis erhélt man jedoch
nur mit finanzieller Unterstiitzung
durch das Initiativprogramm Allge-
meinmedizin (IPAM) der KV in Hohe
von aktuell 3.500 Euro. Diese Forderung
wiederum wird nur fiir die Zeiten ge-
nehmigt, die obligater Bestandteil der
Weiterbildungsordnung sind. Daraus re-
sultieren mitunter sehr kurze Arbeits-
vertrage. Das ist normalerweise kein
Problem - aber was passiert, wenn eine
junge Frau innerhalb dieser kurzen Zeit
schwanger wird?

Es ist sehr unwahrscheinlich, als
(sichtbar) schwangere Arztin eine neue
Stelle im Anschluss zu finden. Es droht

folglich die Arbeitslosigkeit, und statt
entspannt die Fiifle hochzulegen, sind
viele Arztinnen im ambulanten Bereich
um die finanzielle Versorgung in der El-
ternzeit besorgt, da das Elterngeld bei
ausbleibendem Verdienst schrumptft.

Fir Frauen mit Kinderwunsch sind
Stellen in Weiterbildungsverbiinden da-
her ideal. Viele Verbiinde bieten Fiinf-
jahresvertrige bis zur Facharztpriifung
an. Rotationen sind hier von vornherein
festgelegt, Liicken durch Arbeitslosigkeit
oder Stellenwechsel konnen so vermie-
den werden.

Vorteil Weiterbildungsverbund
Die Allgemeindrztin Dr. Dagmar
Schneider, Leiterin der Koordinierungs-
stelle Allgemeinmedizin in Bayern, legt
besonderen Wert auf die Schaffung fa-
milienfreundlicher Teilzeitstellen in
Weiterbildungsverbiinden. Sie konnte
erreichen, dass 17 von 74 Verbiinden sol-
che Stellen anbieten — auch wihrend der
stationdren Abschnitte. 23 Verbiinde
stellen Kinderbetreuungsplitze zur Ver-
figung oder helfen bei der Suche.
Schneider hebt auch die fehlenden Wo-
chenend-, Nacht- und Feiertagsdienste
in der Hausarztpraxis als familien-
freundlich hervor.

Die jungen Arzte selbst sehen die Ver-
einbarkeit von Familie und Beruf in der
Allgemeinmedizin ganz unterschiedlich.
JADE-Mitglied Cosima Scheiner findet



die langen Mittagspausen und die dar-
aus resultierenden Nachmittags- und
Abendsprechstunden belastend. Zwar
freut sie sich mittwochs und freitags
iiber freie Nachmittage, aber dafiir ist sie
an drei Tagen in der Woche erst spat bei
ihrer Familie. JADE-Mitglied Christoph
Hartmann dagegen ge-
nief3t als Vater und junger
Facharzt das Mittagessen
mit der Familie.

Praxen konnten sich
einen Ruck geben

Laut einer Stichproben-
untersuchung erhalten nur

Manche
Chefs sind
richtiggehend
verdrgert

stellen anzusehen, zu hospitieren und
ggf. bei einem JADE-Stammtisch per-
sonliche Empfehlungen einzuholen.
Denn noch immer berichten JADE-
Mitglieder von Diskriminierungen. ,,Sie
haben Kinder? Das ist ja schlecht®, be-
kam eine Arztin in Weiterbildung von
ihrem Oberarzt zu héren.
Auch Inga B. berichtet, dass
ihr Chefin der ambulanten
Spezialistenpraxis auf ihre
Schwangerschaft eher ver-
argert reagierte. Einige
Mitglieder berichteten von
ablehnenden oder verirger-
ten Reaktionen ihrer Wei-

wenige Arztinnen im ambulanten Sek- l/ terbilder, wenn es um Schwangerschaf-

tor mehr als die IPAM-Forderung [5].
Fiir den Arbeitgeber sind die Kosten so-
mit gering. Daher sollte die Vereinba-
rung individueller, familienfreundlicher
Arbeitszeiten moglich sein.

Weil ein Mangel an angehenden
Hausirzten herrscht, sind junge Arztin-
nen in einer guten Position. Die JADE
rat ihnen, sich mehrere Weiterbildungs-

ten und Kinder geht.

Ich wiirde mir wiinschen, dass mehr
Weiterbilder Mitter als Arbeitnehmer
wertschétzen. Wenn schon nicht die ge-
sellschaftliche Notwendigkeit, dass auch
Akademikerinnen Kinder bekommen,
zu familienfreundlichen Weiterbil-
dungsbedingungen motiviert, dann soll-
ten sich die Weiterbilder einfach in der

AUS DER PRAXIS I

Praxis von der hohen Belastbarkeit, der

Erfahrung und der Effizienz vieler Miit-

ter tiberzeugen lassen. -
Sandra Blumenthal, JADE

—> Literatur unter springermedizin.de/mmw

Es geht auch familienfreundlich

Manfred Lohnstein, Hausarzt und Mitautor des
,Prifungsguide Allgemeinmedizin®, sind fami-
lienfreundliche Arbeitsbedingungen fiir seine
Arztinnen in Weiterbildung wichtig [6]. Hierzu
gehoren geregelte Arbeitszeiten, eine flexible
Jahresurlaubsplanung unter Beriicksichtigung
von Schulferien und eine Bezahlung nach Kran-
kenhaustarif. ,Wenn ein Kind mal krank ist, da
muss man groRziigig sein — und vielleicht indi-
viduelle Regelungen finden. Das kriegen wir
hin!” sagt Lohnstein.

Als Arbeitgeber will er so auch fiir den raren
Nachwuchs attraktiv sein. Mit Erfolg: Seine ehe-
malige Arztin in Weiterbildung wird bei ihm
nach der Priifung als Fachérztin anfangen.
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