
Entwicklung von Qualitätsindikatoren für 
die Akkreditierung von Weiterbildungsver-
bünden innerhalb der DEGAM-Verbundwei-
terbildungplus

Um eine sichere und effiziente Patientenversorgung in der Pri-
märversorgung zu gewährleisten, ist es essentiell, Ärzte in Weiterbil-
dung (ÄiW) zum Facharzt für Allgemeinmedizin qualitativ hochwertig 
weiterzubilden. Auch ist es vor dem Hintergrund des zunehmenden 
(Haus-)Ärztemangels von großer Bedeutung, die Weiterbildung at-
traktiv zu gestalten und an die Bedürfnisse von ÄiW und Weiterbil-
dern anzupassen.

Innerhalb der Deutschen Gesellschaft für Allgemeinmedizin und 
Familienmedizin (DEGAM) wurde 2013 von der Sektion Weiterbildung 
eine Arbeitsgruppe (AG) Akkreditierung mit Projektleitung an der 
Abteilung Allgemeinmedizin und Versorgungsforschung des Univer-
sitätklinikums Heidelberg gegründet. Die AG Akkreditierung hat zum 
Ziel, Qualitätsindikatoren für eine zukünftige Akkreditierung von 
Weiterbildungsverbünden der DEGAM-Verbundweiterbildungplus zu 
entwickeln und in ihrer praktischen Umsetzbarkeit zu testen. 
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Konzept der DEGAM-Verbundweiterbildungplus

Das Konzept der DEGAM-Verbundweiterbildungplus [7] von 2013 
beschreibt – zusätzlich zu dem strukturellen Element der Verbund-
weiterbildung – inhaltliche Kriterien für eine hochwertige Weiter-
bildung und basiert auf Vorarbeiten der Kompetenzzentren Baden-
Württemberg (Verbundweiterbildungplus Baden-Württemberg) und 
Hessen (Weiterbildungskolleg) [8,9]. Das „plus“ steht für weitere 
qualitätsfördernde Elemente in der Weiterbildung wie das die Wei-
terbildung longitudinal begleitende Seminarprogram zur Sicherstel-
lung der Vermittlung spezifischer allgemeinmedizinischer Inhalte 
von Anfang an [10]. Ein weiteres Element stellt das Kompetenz-
basierte Curriculum Allgemeinmedizin dar, einer Orientierungshilfe 
über die zu erwerbenden Basiskompetenzen in der Allgemeinmedi-
zin und didaktisches Instrument zur Selbst- und Fremdeinschätzung 
für ÄiW und Weiterbilder [11]. Darüber hinaus soll das Angebot von 
Einzel- und Gruppen-Mentoring die ÄiW in ihrer persönlichen und 
beruflichen Entwicklung unterstützen [12,13]. Ein weiteres Element 
stellt die zusätzliche Qualifizierung der Weiterbilder in sogenannten 
Train-the-Trainer-Kursen dar, in denen organisatorische und recht-
liche Aspekte der Weiterbildung sowie didaktische Fähigkeiten wie 
Feedbackgabe vermittelt werden [14]. 

Entwicklung von Qualitätsindikatoren für die DEGAM-Ver-
bundweiterbildungplus

Aufbauend auf den Kriterien des Konzeptes der DEGAM-Ver-
bundweiterbildungplus [7] war es das Ziel, bundesweit einheitliche 
Qualitätsindikatoren für die DEGAM-Verbundweiterbildungplus zu 
entwickeln. Die Qualitätsindikatoren sollen die Qualität der Wei-
terbildung in einem Verbund abbilden und somit zielgerecht Ver-
besserungsmöglichkeiten aufweisen. Darüber hinaus sollte ein Ver-
gleich der Weiterbildungsverbünde ermöglicht werden. Basierend 
auf einer systematischen Literaturrecherche, Recherche in Indika-
torendatenbanken, Expertenbefragung und Handsuche in grauer 
Literatur wurden die identifizierten Indikatoren durch ein Exper-
tenpanel nach RAND/UCLA in zwei Bewertungsrunden strukturiert, 
unter anderem hinsichtlich Relevanz und Praktikabilität bewertet 
und kulturell adaptiert [15,16]. 

In diesem Projekt wurde für Deutschland erstmalig ein Set von 
19 Qualitätsindikatoren für die Akkreditierung von allgemeinmedi-
zinischen Weiterbildungsverbünden entwickelt, wovon sechs Indi-
katoren Struktur- und 13 Indikatoren Prozessqualität abdecken. Die 
Indikatoren beziehen sich dabei auf alle Abschnitte der allgemein-
medizinischen Weiterbildung, wie die Rotation durch die verschie-
denen Weiterbildungsabschnitte sowie die zusätzlichen, weiter 
oben beschriebenen Elemente der DEGAM-Verbundweiterbildungplus. 
Darüber hinaus fragen sie detailliert die Qualität und Durchführung 
der fachlichen Betreuung der ÄiW durch die Weiterbilder ab, wobei 
ein Schwerpunkt auf die Eigenverantwortlichkeit und –initiative 
der ÄiW gelegt wird. Die nachstehende Abbildung verdeutlicht die 
Verteilung der Qualitätsindikatoren innerhalb des Weiterbildungs-
ablaufs:

Hintergrund
International ist eine Akkreditierung von Weiterbildungspro-

grammen und -stätten vor allen in angloamerikanischen Ländern 
wie Australien, Großbritannien, Kanada, Neuseeland oder USA 
Standard [1,2]. In Deutschland sind von der Bundesärztekammer 
formale Kriterien für die Weiterbildung definiert. Darüber hinaus 
existieren keine spezifischen inhaltlichen Standards oder Quali-
tätsindikatoren für die (allgemeinmedizinische) Weiterbildung 
[3,4].

Das Gesetz zur Stärkung der Versorgung in der gesetzlichen 
Krankenversicherung (Versorgungsstärkungsgesetz) von 2015 soll 
in Deutschland auch zukünftig eine qualitativ hochwertige me-
dizinische Versorgung sicherstellen. Dabei soll insbesondere der 
ambulante Sektor gestärkt und die Qualität der Weiterbildung un-
ter anderem durch die bundesweite Etablierung von sogenannten 
„Kompetenzzentren Weiterbildung“ gefördert werden [5].

Eine bereits bekannte Maßnahme zur Steigerung der Weiterbil-
dungsqualität in der Allgemeinmedizin stellen Weiterbildungsver-
bünde dar [6]. Ein Weiterbildungsverbund ist dabei ein (in)for-
meller Zusammenschluss von Krankenhäusern und Praxen mit dem 
Ziel nahtlose Wechsel und strukturierte Rotationen durch stationäre 
und ambulante Weiterbildungsabschnitte innerhalb der Region des 
Weiterbildungsverbundes zu ermöglichen.
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Machbarkeitsstudie
Seit 2015 wird von der Abteilung Allgemeinmedizin und 

Versorgungsforschung des Universitätklinikums Heidelberg und 
dem Institut für Allgemeinmedizin des Universitätsklinikums 
Schleswig-Holstein, Campus Lübeck die praktische Umsetzbarkeit 
der Indikatoren getestet. Bisher wurden insgesamt sieben Weiter-
bildungsverbünde deutschlandweit (Bayern, Baden-Württemberg, 
Nordrhein-Westfalen, Hessen, Sachsen und Schleswig-Holstein) 
visitiert, eine weitere Visitation ist für 2017 noch geplant. Vorab 
wurde eine Online-Befragung der Verbundleitung, ÄiW und Weiter-
bilder eines Verbundes durchgeführt. Anschließend fand vor Ort eine 
Visitation statt, in der Verbundleitung, ÄiW und Weiterbilder ge-
trennt voneinander in Gruppeninterviews befragt wurden. In einer 
Abschlussbesprechung wurde allen Beteiligten von der Visitorin eine 
Rückmeldung zum aktuellen Stand der Weiterbildung vor Ort gege-
ben sowie situationsspezifische Verbesserungsmöglichkeiten und 
Handlungsoptionen aufgezeigt.

Begriffliche Unklarheiten
Im Rahmen des Projektes wurde deutlich, dass für die allge-

meinärztliche Weiterbildung relevante Begriffe regional heterogen 
verwendet werden. Dadurch wurde vor allem die Verständlichkeit der 
Online-Befragung erschwert. In der Visitation vor Ort war eine Klä-
rung von begrifflichen Unklarheiten leichter möglich. Um eine ein-
heitliche Verwendung der Begriffe sicherzustellen, wurden von der 
AG Akkreditierung relevante Begriffe wie „Rotationsplan“, „Feed-
backgabe“ oder „Supervision“ definiert, um damit die homogene 
Umsetzung der Standards und eine Vergleichbarkeit der Weiterbil-
dungsverbünde zu erleichtern [17].

Ausblick
Erstmalig liegen Qualitätsindikatoren für die Akkreditierung von 

allgemeinmedizinischen Weiterbildungsverbünden in Deutschland 
vor. Erste Ergebnisse der aktuell noch laufenden Machbarkeitsstu-
die zeigen, dass die Indikatoren das Potenzial haben, die Qualität 
in einem Weiterbildungsverbund bedarfs- und situationsgerecht zu 
verbessern. Vor dem Hintergrund der sich aktuell bundesweit ent-
wickelnden Kompetenzzentren Weiterbildung stellt das Set der Qua-
litätsindikatoren ein wichtiges Instrument zur Förderung und zum 
Vergleich der Qualität von Weiterbildungsverbünden dar.
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