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Status quo, Vorteile und Herausforderungen:
Ambulante Weiterbildung in der Augenheilkunde

Ursula Hahn

Aus- und Weiterbildung im ambulanten Setting muss starker in den Fokus — so die einhellige Meinung
der Referenten einer Veranstaltung des Zentralinstitutes fur die kassenarztliche Versorgung (ZI) zu
warztlicher Aus- und Weiterbildung im ambulanten Bereich” im November 2023. Daflr spricht nicht
nur, dass Versorgung schon heute weit Uberwiegend ambulant und es also sehr geboten ist, die
nachwachsende Arztegeneration auf das dort anfallende Morbiditatsspektrum und die Patienten-
bedUrfnisse und -erwartungen vorzubereiten. Zudem fallen mit der anstehenden Ambulantisierung
Weiterbildungsmaoglichkeiten in der stationaren Versorgung weg.

Ambulante Weiterbildung in
der Allgemeinmedizin wird
massiv gefordert

Die facharztlichen Facher schauen
mit Neid auf die Weiterbildung in
der allgemeinarztlichen Versor-
gung. Die strukturierte ambulante
Weiterbildung dort ist auch aus der
Not geboren: Das stationédre Spek-
trum der (universitaren) Kranken-
hausabteilungen fur Allgemeinme-
dizin ist extrem klein und damit
fehlen auch stationdre Wei-
terbildungsangebote. Ein wichtiger
Grund fur die starke allgemeinarzt-
liche ambulante Weiterbildung ist
sicher aber auch die im Vergleich
zur facharztlichen Versorgung bes-
sere Finanzierung. Dr. Bernhard
Gibis, Dezernent bei der Kassen-
arztlichen Bundesvereinigung, er-
lauterte im Rahmen des Symposi-
ums, dass Arzte fir eine Weiterbil-
dung 5.400 Euro pro Monat - pari-
tatisch von Kassenarztlicher Verei-
nigung (KV) und GKV finanziert —
bekommen [1]. Die Weiterbildungs-
kultur umfasse bei Arztekammern
oder KVen angesiedelte Koordinie-
rungsstellen sowie unterstitzende
Kompetenzzentren an allgemein-
medizinischen Lehrstihlen. Das
alles koste viel Geld, Gibis schatzt
die Ausgaben auf rund eine halbe
Milliarde Euro nur fur allgemein-
medizinische Weiterbildung.

Die facharztliche ambulante Wei-
terbildung kann weder finanziell
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noch organisatorisch mithalten.
Uber alle Ficher werden maximal
2.000 Weiterbildungsassistenten
von KVen auf Antrag geférdert.
Augenheilkunde gehoért  nach
Kenntnisstand der Autorin in allen
KVen zu den férderfahigen Fa-
chern, die Forderbetrage unter-
scheiden sich jedoch deutlich und
sind nirgends so hoch wie in der
Allgemeinmedizin. Einige KVen
haben Regeln, die im Widerspruch
zur Weiterbildungsordnung ste-
hen: So héren wir z.B. von einer
KV, die nur fur rein konservative
Kollegen den Forderbetrag fur ei-
nen  Weiterbildungs-Assistenten
genehmigt. Auch die Praxis von
Arztekammern zur Genehmigung
einer Weiterbildungsberechtigung
ist in einigen Falle restriktiv. In
organisatorischer und inhaltlicher
Hinsicht sind weiterbildende Pra-
xen weitgehend auf sich selbst
gestellt. Gibis halt das allgemein-
medizinische System auch nicht
fur ausrollbar, das warde schlicht
zu viel kosten.

Ambulante Weiterbildung ist
auch bei Facharzten im
Aufwind

Trotz der unzureichenden Unter-
stitzung hat die ambulante arztli-
che Weiterbildung in der facharzt-
lichen Versorgung in den vergan-
genen Jahren an Relevanz gewon-
nen [2]. Von 2015 bis 2020 stieg
die Zahl der Weiterbildungsassis-

tenten (nach Képfen) insbesondere
in der Versorgungsebene der allge-
meinen facharztlichen Versorgung,
zu der auch die Augenheilkunde
gehort (> Abbildung 1). Die Steige-
rungsrate betrug hier 68 Prozent,
gefolgt von der spezialisierten
facharztlichen Versorgung (u.a.
Internisten mit Schwerpunkten)
mit 41 Prozent und der gesonder-
ten facharztlichen Versorgung
(u.a. Nuklearmediziner) mit 35
Prozent. Zur Wahrheit gehoért aber
auch, dass ein groBer Teil der Wei-
terbildungsassistenten in Teilzeit
tatig ist, Gber alle Facher hinweg
braucht es fur ein Vollzeitaquiva-
lent (also eine volle Stelle) zwei
Weiterbildungsassistenten.

Rund 40 Prozent der
Weiterbildung im ambulanten
ophthalmologischen Setting
Die Augenheilkunde in Kranken-
hausern und Praxen/MVZ ist im
Kanon der allgemeinen fachéarzt-
lichen Facher Vorzeigekandidat
fur ambulante Weiterbildung, al-
lerdings ist auch in unserem Fach
noch viel Luft nach oben. Das bes-
sere Standing bei ambulanter
Weiterbildung ist nicht Uberra-
schend, es korrespondiert mit
dem hohen Ambulantisierungs-
grad und der groBen Zahl von
vertragsarztlichen Zentren mit
groBer Versorgungsbandbreite.
Damit einher geht auch, dass ver-
gleichsweise wenig Facharzte sta-




tionar versorgen: Es sind gerade
mal 13 Prozent der Ophthalmolo-
gen; die Bandbreite ansonsten bei
Fachern der allgemeinen fach-
arztlichen Versorgung reicht von
26 Prozent (HNO) bis 69 Prozent
(Neurologie) [3].

Ein Indikator fur eine Uberdurch-
schnittliche ambulante Weiterbil-
dung im Fach ist der Anteil der
aktiv Weiterbildenden an allen
Vertragsarzten ohne Ermachtig-
ten (> Abbildung 1): In der Au-
genheilkunde war 2020 rund je-
der siebte ambulante Facharzt
auch Weiterbilder, in der allge-
meinen facharztlichen Versor-
gung war es hingegen nur rund
jeder zwolfte. Auch die Zahl der
Weiterbildungsassistenten ist im
Vergleich zu der Fachéarztezahl in
der ambulanten Versorgung in
der Augenheilkunde deutlich ho-
her.

Wie verteilen sich die ophthalmo-
logischen Weiterbildungsassisten-
ten auf stationare und ambulante
Settings? Laut der beim ZI-Sympo-
sium vorgestellten Daten waren
2020 die ambulanten Augenheil-
kunde-Weiterbildungen 498 Voll-
zeitaquivalente (also nicht Kopfe,
sondern volle Weiterbildungsstel-
len) stark, laut der Qualitatsberich-
te der Krankenhduser waren in
den 118  ophthalmologischen
Hauptabteilung im gleichen Jahr
780 Vollzeitaquivalente fur Arzte
ohne Facharzt in der stationaren
Versorgung im Einsatz [4]. Rund 40
Prozent der Zeiten von Weiterbil-
dungsassistenten entfallen damit
auf die ambulante Versorgung, da-
von wieder der deutlich groBere
Teil auf die ambulante Versorgung
an Krankenhausern.

Vorteile der ambulanten
Weiterbildung

In Anbetracht der fachUbergrei-
fend eher geringen Assistenten-
zahl in ambulanter Weiterbildung

Teilnehmende Vertragsarzte, aktive Weiterbilder und Weiterbildungsassistenten

in der allgemeinen fachéarztlichen und augenarztlichen Versorgung 2015-2020
2015

Allgemeine facharztliche Versorgung*

Anzahl Teilnehmer an der vertragsarzt-
lichen Versorgung (ohne Ermachtigte)**

davon aktive Weiterbilder/innen mit
Assistenten-Genehmigung***

in % der teilnehmenden Facharzte
Anzahl Weiterbildungsassistenten***
Personen

Anzahl Vollzeitaquivalente
Augenheilkunde

Anzahl Teilnehmer an der vertragsarztli-
chen Versorgung (ohne Ermachtigte)**

davon aktive Weiterbilder/innen mit 516

Assistenten-Genehmigung***
in % der teilnehmenden Facharzte

Anzahl Weiterbildungsassistenten***

Personen 560

Anzahl Vollzeitaquivalente 319

56.318

2.786

4,9%

3.109
1.314

5.847

8,8%

2016 2017 2018 2019 2020
57.036 57.769 58573 59.133 59.888
2.965 3.328 4.167  4.539 4.905
52% 5,8% 71% 7,7% 8,2%
3.331 1.698 4357 4767 5.210
1.431 1.698 1.913  2.120 2.330
5.960 6.006 6.091 6.187 6.263
521 645 690 750 878
87% 10,7% 113% 12,1% 14,0%
573 690 656 727 845
349 406 420 450 498

Abb. 1: KenngréBen zu ambulanter Weiterbildung.

* zur Versorgungsebene Allgemeine fachérztliche Versorgung gehéren Augen-
arzte, Chirurgen, Frauendrzte, Hautarzte, HNO-Arzte, Nervenarzte, Orthopaden
(mit Unfallchirurgen), arztliche Psychotherapeuten, Urologen und Kinderarzte
** Kassenarztliche Bundesvereinigung, Statistische Daten aus dem Bundesarztregis-
ter, Tabelle 1, verschiedene Jahrgange, www.kbv.de/html/bundesarztregister.php
*** Quelle: Vortrag Dr.. Bernhard Gibis, Dezernent KBV, ZI-Forum &arztliche Aus-
und Weiterbildung, Berlin, 8.11.2023, www.zi.de/fileadmin/Downloads/Service/
Veranstaltungen/Zi-Forum/Zi-Forum_Weiterbildung_2023-11-08_Gibis.pdf

wundert es nicht, dass diese Opti-
on unter jungen Medizinern oft
nicht bekannt ist. Dabei gibt es
zahlreiche weiterbildende Praxen
und nicht krankenhausgebundene
MVZ, die Ublicherweise nach Arzt-
zahl groB sind, operativ und oft
auch belegarztlich tatig. So bilden
die dem OcuNet Verbund ange-
schlossenen Zentren alle weiter
und verantworten so zusammen
mit anderen groBen Praxen und
MVZ die Qualifizierung der nach-
wachsenden Augenarztgenerati-
on. Weiterbildungsassistenten ge-
ben ihren ambulanten Weiter-
bildungsstatten schon seit Jahren
in Evaluationen gute Noten [5].
Auf dem ZI-Symposium berichtete
der Chef der Arztekammer West-
falen-Lippe fur mehrere Facher -
darunter auch die Augenheilkun-
de - von einer im Vergleich zur
stationaren Weiterbildung hoéhe-
ren Weiterempfehlungsbereit-
schaft (> Abbildung 2 [7]). Weiter-

bildungsassistenten — so ebenfalls
das Ubereinstimmende Ergebnis
von Befragungen - schéatzen ins-
besondere die planbareren Ar-
beitszeiten und die bessere Work-
Life-Balance [6].

Die Wertung, dass das Leistungs-
spektrum vertragsarztlicher Wei-
terbildungsstatten kleiner als das
stationarer Einrichtungen sei, ist
sicher zu pauschal. Viele (groBe)
weiterbildende Praxen und MVZ
bilden nicht nur im ambulanten
Setting die Bandbreite der Versor-
gung ab, Uber groBe Beleg- oder
Hauptabteilungen vermitteln sie
auch das Fachwissen in diesem
Versorgungsbereich. Entschei-
dend sind immer die jeweilige Or-
ganisation und die Expertise der
Arzte - die Recherche lohnt sich
auf jeden Fall. Die Lernbedingun-
gen in der nicht krankenhausge-
bundenen Weiterbildung kénnen
auch aufgrund des besseren Ver-
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«Insgesamt kann ich meine Weiterbildungsstatte weiterempfehlen."
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Abb. 2: Evaluation der Weiterbildung — Ergebnisse einer Umfrage der Arztekam-

mer Westfalen-Lippe 2022

haltnisses von Weiterbildungsas-
sistenten zu Facharzten glnstiger
sein: In Praxen und MVZ ist ein
1:1-Verhaltnis  Ublich (> Abbil-
dung 1), in Krankenhéausern und
insbesondere an Universitaten
entfallen oft zwei und mehr Assis-
tenten auf einen Facharzt [8].

Interne und externe
WeiterbildungsmaBnahmen
Anders als in der Allgemeinmedi-
zin fehlt in den facharztlichen Fa-
chern ein Weiterbildungsbetriebs-
statten-Ubergreifender organisa-
torischer und inhaltlicher Master-
plan. Curricula aus einzelnen Wei-
terbildungsstatten werden selten
veroffentlicht; aus Gesprachen
mit Weiterbildungsassistenten
und Weiterzubildenden in den
Zentren des OcuNet Verbunds
wissen wir jedoch von diversen
internen WeiterbildungsmaBnah-
men wie regelmaBigen Assisten-
tenschulungen, individueller Pla-
nung des Durchlaufs durch die
verschiedenen Weiterbildungsab-
schnitte und Vereinbarung von
Lernzielen. Einige der Zentren ha-
ben Kooperationen mit (Universi-
tats-)Kliniken und organisieren so
eigene Verbundweiterbildungen.
Andere Zentren bieten die Band-
breite der Weiterbildungsinhalte
alle unter einem Dach. Wiederum
andere mit vielen fachlich unter-
schiedlich ausgerichteten Stand-
orten sehen dort jeweils Weiter-
bildungsabschnitte vor.
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Quelle [7]

Externe WeiterbildungsmaBnah-
men und insbesondere Vorberei-
tungskurse fur die Facharztpri-
fung werden zum Beispiel im Rah-
men der verschiedenen Kongresse
angeboten. Der OcuNet Verbund
organisiert seit zehn Jahren die
sogenannten Camps, deren Curri-
culum sich an den Anforderungen
der Weiterbildungsordnungen [9]
orientiert und die interne Weiter-
bildung abrundet. Bei den akade-
misch gepragten Camps stehen
ebenso theoretische Grundlagen
des Fachs, Querschnittsthemen,
wichtige klinische Felder oder sel-
tenere ophthalmologische Leis-
tungsbereiche auf der Agenda.
Die Camps sind abendliche,
monothematische und digitale
Videositzungen unter der Woche,
das Themenspektrum in 2024 um-
fasst unter anderem ophthalmo-
logische Notfalle und Komplika-
tionen, Ophthalmogenetik, medi-
zinische Dokumentation und Gut-
achten, Mikrobiologie und Infek-
tiologie, ,Diabetische Retinopa-
thie — ein Uberblick” sowie , Wel-
che Premiumlinsen fir welche Pa-
tienten?”[10]. Eine Arztekammer
hat bestatigt, dass die Teilnahme
auf die Weiterbildung angerech-
net werden kann, wenn sich der
Weiterbildungsbeauftragte vom
Erfolg in einem Gesprach Uber-
zeugt hat. Der Anspruch der Zen-
tren des OcuNet Verbunds ist, ins-
gesamt einen Beitrag zu guter
Weiterbildung zu leisten — daher

sind die eCamps fiur alle Weiter-
bildungsassistenten (und gerne
auch interessierte Facharzte) ge-
o6ffnet und koénnen dank des
Sponsoringbeitrags der Industrie
kostenfrei angeboten werden.
Dr. Stefanie Schmickler, Mitglied
in der Programmkommission der
eCamps, formuliert es so: ,,Wich-
tig ist, dass wir eine gute und
breite Weiterbildung umsetzen,
auch wir und unsere Nachkom-
men wollen im Alter gut versorgt
sein.”

Ambulante Weiterbildung
starken

Nicht nur das schon heute Uber-
wiegend ambulante Leistungs-
spektrum und die zunehmende
Ambulantisierung sprechen fur
mehr ambulante Weiterbildung.
Wir brauchen auch schlicht mehr
Weiterbildungsassistenten.  Alle
kennen die Prognosen zur demo-
grafischen Entwicklung in der
Gesamtbevolkerung und in der
Augenarzteschaft, alle wissen um
den rasanten medizinischen Fort-
schritt, allen ist bewusst, dass die
Produktivitat des durchschnittli-
chen Augenarztes in der Zukunft
sinkt. Konsequenzen: Die Nachfra-
ge nach augenmedizinischen Leis-
tungen nimmt zu, das Angebot
wird kleiner[11]. Wir brauchten
deutlich mehr Facharztabschlisse,
tatsachlich aber stagniert deren
Zahl [12]. Und wenn wir es schaf-
fen, mehr junge Arzte fir das
Fach zu begeistern, brauchen wir
auch die zusatzlichen Weiterbil-
dungskapazitaten — und die lie-
gen in der ambulanten Versor-
gung. Die Zentren im OcuNet
Verbund teilen die Einschatzung
der Referenten der ZI-Veranstal-
tung: Es braucht neben mehr Be-
kanntheit, neben Aufrdumen mit
(Vor-)Urteilen, vielleicht auch ne-
ben mehr Engagement in Praxen
und MVZ vor allem auch die richti-
gen organisatorischen und (KV-
einheitlichen) finanziellen Eck-




daten, um ambulante Weiterbil-
dung in fachéarztlichen Fachern
voran zu bringen.
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