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Vor dem Hintergrund des zukiinftigen Hausédrztemangels in Deutschland war es Ziel der
vorliegenden Arbeit, auf Basis des (sozialen) Selbstbildes von Hausdrzten zu untersuchen,
welche Faktoren die Attraktivitdt ihrer Tétigkeit beeinflussen und inwiefern die Attraktivitét
der hausérztlichen Profession den &rztlichen Nachwuchs in seiner Berufwahl prigt. Um ein
grundlegendes Verstindnis iiber Motive, Verhalten und Bediirfnisse von Hausédrzten zu
erlangen, wurde ein qualitatives Forschungsdesign gewihlt. Hierzu wurden 16 niedergelassene
Hausérzte aus dem stddtischen und ldndlichen Gebiet zu ihrer Berufszufriedenheit, zum
Berufs-Image und zur hausérztlichen Nachwuchsproblematik befragt.

In Hinblick auf die Berufszufriedenheit der Hausérzte, scheinen die Arbeitsinhalte einen sehr
positiven und die Rahmen- und Arbeitsbedingungen einen sehr negativen Einfluss zu haben.
Das Selbstbild der Hausdrzte ist durch die abwechslungsreiche Tétigkeit und den intensiven
Patientenkontakt positiv geprédgt. Jedoch wird die aktuelle Stimmung der Hausérzte durch
schlecht empfundene Rahmen- und Arbeitsbedingungen stark getriibt. Je unzufriedener die
Hausérzte mit Threr Tatigkeit sind, desto unattraktiver stellen sie ihre Tatigkeit in der
AuBenwelt und somit auch den Medizinstudierenden dar.

Neben der Berufszufriedenheit spielt das Image der Hausérzte eine entscheidende Rolle fiir die
Attraktivitit der Profession. Ein negatives hausérztliches Berufs-Image wird nach Meinung der
Hausidrzte von Spezialisten transportiert, die in Kliniken oder an Hochschulen titig sind.
Dadurch besteht die Gefahr, dass immer weniger Medizinstudierende dazu tendierenden, den
Beruf des Hausarztes zu wihlen.

Insbesondere jiingere Personen aus dem stidtischen Gebiet haben ein eher negatives Bild von
Hausidrzten, wofiir von den Befragten in erster Linie gesellschaftliche Wandlungsprozesse
verantwortlich gemacht werden. Das Spannungsverhéltnis zwischen hoherer Wertschétzung,
technischer Fahigkeiten und der Abwertung sozialer Kompetenzen kennzeichnen aus Sicht der

Befragten die heutige junge Generation. Das positive Selbstbild der Hausérzte stimmt somit



nicht grundlegend mit ihrem negativ besetzten sozialen Selbstbild iiberein: Hausdrzte sind
einerseits auf ihre facettenreiche und verantwortungsvolle Tétigkeit stolz, andererseits
vermuten sie, dass einige Spezialisten und ein Teil der Gesellschaft ihre Profession nicht zu
wiirdigen wissen. Diese Diskrepanz 16st beim Hausarzt innere Konflikte und Unzufriedenheit
aus.

Hinsichtlich der hausérztlichen Tatigkeit im ldndlichen Gebiet wurden positive und negative

Faktoren auf der personlichen, professionellen und regionalen Ebene exploriert. Positiv

hervorgehoben wurden Faktoren auf der professionellen Ebene: die geringe Konkurrenz unter

den Hausérzten, der treue Patientenstamm und das hohere Ansehen der Hausérzte im

landlichen Bereich. Die meisten negativen Faktoren befinden sich auf der regionalen Ebene.

Dazu zdhlen das niedrige Einkommen und die fehlende Urbanitét. Als Ansatzpunkte fiir die

Nachwuchsgewinnung im landlichen Gebiet werden die Forderung von Gruppenpraxen,

finanzielle Unterstiitzung und das Ansprechen von Jungmedizinern, die aus ldndlichen

Regionen stammen, genannt.

Ein moglicher Ansatzpunkt fiir die Attraktivitatssteigerung des hausirztlichen Berufsfeldes in

stadtischen und ldndlichen Regionen wird von den Hausédrzten in der Schaffung einer

allgemeinmedizinischen Identitdt im Laufe des Medizinstudiums gesehen. Des Weiteren

sollen soziale Kompetenzen wie ein gutes Kommunikationsvermogen und eine hohe

Empathiefdhigkeit als wichtige hausirztliche Basiskompetenzen aufgewertet werden. In der

Weiterbildung sollten spezielle Verbundweiterbildungsprogramme stirker gefordert und

vorangetrieben werden. Fiir ein positives Berufs-Image der Hausérzte sollten den Hausdrzten

mehr Handlungsfreiheiten im Rahmen ihrer Tatigkeit zugesprochen werden.

Mit der vorliegenden Studie konnte deutlich gemacht werden, dass unterschiedliche Faktoren
die Attraktivitit der hausidrztlichen Profession beeinflussen und gleichzeitig den
medizinischen Nachwuchs in seiner Berufswahl prigen. Die Attraktivitit des
allgemeinmedizinischen Berufsfeldes kann nur dann erhéht werden, wenn das Konglomerat
an Einflussfaktoren bei der Generierung von Optimierungsansitzen beriicksichtigt wird. In
Hinblick auf die Generierung von Optimierungsansitzen ist es wichtig, gesellschaftliche
Einfliisse und Wandlungsprozesse zu beriicksichtigen und die positiven Aspekte der
hausdrztlichen Profession stirker hervorzuheben. Nur so kann die Attraktivitit der
hausédrztlichen Profession gewdéhrleistet werden und somit die hausérztliche Versorgung fiir

die Zukunft sichergestellt werden.



