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SCHLUSSELWORTER Zusammenfassung

Mentoring; Hintergrund: Das Programm Ve(l?undweiterbildungp’us (YWBP’US) Baden-Wirttemberg hat seit
Weiterbildung; der Initiierung 2009 mehr als 600 Arzte in Weiterbildung (AiW) [1] aufgenommen und inzwischen
Allgemeinmedizin; Uber 100 Fachéarzte fiir Allgemeinmedizin begleitet. Ein Kernelement der VWBP’“S‘. Baden-
Beratungsbedarf Wirttemberg ist das Mentoring - die bedarfsgerechte Forderung und Beratung von AiW. Die

vorliegende Analyse hat zum Ziel, die hiufigsten Beratungsanlisse der AiW sowie Anforderungen
an die Person des Mentors zu explorieren.

Methoden: Innerhalb des Zeitraums von Dezember 2009 bis Juli 2014 wurden 141 E-Mails der
AiW der VWBPs Baden-Wiirttemberg in die Auswertung eingeschlossen und mithilfe der qua-
litativen Inhaltsanalyse ausgewertet. Dabei wurden die Fragen der AiW zunichst thematisch
geclustert und induktiv im Rahmen eines systematischen Reduktionsprozesses kategorisiert.
AnschlieBend erfolgte die inhaltsanalytische Analyse des Materials. Nicht ausgewertet wurden
personliche Beratungsgesprache. Diese werden nach aktuellem Stand insgesamt durchschnitt-
lich etwa drei Mal pro Tag von den Mentoren gefuhrt.

Ergebnisse: Von 32% der Teilnehmer der VWBP!“s Baden-Wiirttemberg wurde eine Anfrage an
die Mentoren des Programms gestellt. 38% der Zuschriften betrafen vor allem Fragen hinsichtlich
Stellengesuchen, Bewerbungen sowie Arbeitsvertragen. In 30% der Falle wurde nach den Teil-
nahmebedingungen und Schulungsinhalten der VWBP!s gefragt. Weitere Beratungsanlisse waren
die Bereiche Weiterbildung im Allgemeinen (16%), Konfliktberatung (10%) sowie Beantragung
von Fordergeldern (6%).
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Schlussfolgerungen: Ein Mentoring-Programm erfordert breit qualifizierte und auf dem Gebiet
der Allgemeinmedizin erfahrene Ansprechpartner. FAQ-Listen helfen, Routinefragen rasch zu
klaren. Fur die Beantwortung individueller Anliegen und Beratung in Krisensituationen ist die
personliche Betreuung durch einen Mentor notwendig.

Summary

Background and objective: More than 600 trainees in family medicine (FM trainees) have par-
ticipated in the VerbundweiterbildungP!¥s (VWBP!Ys) since this rotation network programme has
been implemented in 2009. Mentoring as need-based support and counselling is an essential
element of this programme. The aim of this study was to identify FM trainees’ most frequent
reasons for counselling in order to explore the qualifications and requirements to be a mentor.
Methods: 141 e-mails written between December 2009 and July 2014 were analysed accor-
ding to Mayring. This procedure generated thematic categories of common reasons for seeking
counselling.

Results: 32 % of all VWBP!s participants asked mentors of the programme for advice. The most
frequent questions (38 %) related to job vacancies, the application process and employment
contracts. The second most common inquiries (30 %) referred to participation in the VWBP!S as
well as contents of education meetings within the VWBP!“s, Other questions pertained to general
aspects of postgraduate training in family medicine (16 %), individual conflict consulting (10 %)
and funding applications (6 %).

Conclusion: The results of the needs assessment survey reveal that a mentoring programme
needs competent advisors with experience in family medicine. While FAQ lists are helpful in
answering general questions, specific requests such as, for example, a personal crisis require

individual counselling provided by a mentor.

Hintergrund

Das Programm VWBPY“s Baden Wirttemberg existiert seit
iiber 6 Jahren und hat inzwischen iiber 600 AiW* durch
eine Auftaktveranstaltung in das Programm aufgenommen
sowie bereits Uber 100 Facharzte fiir Allgemeinmedizin
hervorgebracht [2]. Es gilt als Erfolgskonzept gegen den
Hausarztemangel und als ,,best practice” fir eine struktu-
rierte Weiterbildung [3]. In der VWBPYs steht der AiW mit
seinen Bedurfnissen im Zentrum, wesentliche Kernelemente
wie strukturierte Rotation, Schulungsprogramm oder das
»,Kompetenzbasierte Curriculum Allgemeinmedizin“ beglei-
ten ihn durch die Weiterbildung [1,4]. Der von den AiW sehr
geschitzte fachliche Austausch und die Vernetzung von AiW
aus regionalen Verblinden erfolgt liberwiegend wahrend der
Schulungstage, wie dem Artikel von Flum et al. in diesem
Heft zu entnehmen ist [5]. Die Kernelemente der VWBPUs
verdeutlicht Abbildung 1.

Ein Kernelement der VWBPYs stellt das ,Mentoring”
wahrend der Weiterbildung Allgemeinmedizin dar. In der
Anfangsphase VWBPYS wurde nur von der Halfte der Teil-
nehmer ein solches Beratungsangebot und nur bei Bedarf
gewinscht [6]. Im weiteren Verlauf verdeutlichte die Erfah-
rung der Projektleiter der VWBPYS sowie neuere Studien
jedoch, wie wichtig ein niedrigschwelliges Mentoringange-
bot wahrend der Weiterbildung zum Allgemeinarzt ist [7].

Der Begriff des Mentors hat eine lange Tradition, die
genauen Inhalte eines Mentorings werden allerdings je nach
Setting und Berufsgruppe sehr unterschiedlich interpretiert
und umgesetzt. Urspriinglich stammt der Begriff aus Homer‘s
»,0dyssee®. Als Odysseus nach Troja aufbricht, soll sein
Freund Mentor seinen Sohn Telemachos ihn in seiner Ent-
wicklung beratend unterstiitzen und ihn auf seine Rolle als
Konig vorbereiten [8].

Arzt/Arztin

in
Weiterbildung

Verbundweiterbildung

Abbildung 1  Kernelemente der VerbundweiterbildungP!Vs

Daraus leitet sich das bei uns gangige Bild eines Men-
tors, als einem alteren und erfahrenen Mann ab, dessen Rolle
zumeist als vaterlicher Freund und Berater verstanden wird
und auf freiwilliger Basis Erfahrungswissen und die Spielre-
geln eines Systems an eine jlingere, unerfahrene(re) Person
(Mentee) weitergibt [9]. In der jiingeren Zeit wird Mentoring
vor allem in der Arbeitswelt verwendet, eine moderne Defi-
nition beschreibt Mentoring folgendermaBen: ,,Mentoring is
adynamic reciprocal relationship in a work environment bet-
ween two individuals where, often but not always, one is an
advanced career incumbent and the other is a less experi-
enced person.“ [10]. Mentoring-Programme zeigen positive
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Effe.kte bspyv. auf Karriergplanung und Forschungsaktivitat Tabelle 1 Soziodemographische Daten der AW mit
sowie auf die Gesamtzufnedenhgt der Mentees [11,12]. T

In der VWBPY wird den AiW ein breit gefachertes :
Mentoring-Angebot gemacht: Es stehen vier Facharzte fur Geschlecht n (%)
Allgemeinmedizin, jeweils zwei Frauen und zwei Manner —
telefonisch und via E-Mail zur Verfiigung. Dariiber hinaus Weiblich 43 (63,2)
werden personliche Sprechstunden nach individueller Ver- Manntich 25 (36,8)
einbarung bzw. im Rahmen der Schulungstage fir Einzel- .
oder Gruppenberatungen angeboten. Ziel der hier vorge- A .n(Mlttelwert
stellten Analyse ist es, einen Uberblick iiber die im Rahmen iy el
des Mentoring in der VWBP!“s Ba-Wii haufigsten Fragestellun- Weiblich 29 (36,7)
gen im Sinne einer ,,FAQ" zu geben sowie Anforderungen an Mannlich 18 (35,2)
die Person des Mentors zu beschreiben, um so im Aufbau Keine Angabe 21 (-)
befindliche Verbundweiterbildungsprojekte zu unterstiit- Mittelwert 47 (36,1)

zen. Die personlichen Beratungsgesprache wurden nicht
aufgezeichnet und sind damit nicht Gegenstand der Analyse.

Methoden

In die Auswertung wurden die E-Mails eingeschlossen, die
innerhalb des Zeitraums von Dezember 2009 bis Juli 2014
an die Koordinatoren, die zeitgleich als Mentoren fungier-
ten, geschrieben wurden. Das Datenmaterial wurde dabei
mit der Methode der qualitativen Inhaltsanalyse nach May-
ring ausgewertet, indem die anonymisierten Fragen im
Forschungsteam der VWBPYs geclustert, kategorisiert und
anschlieBend analysiert wurden. Um die Auswertung inter-
subjektiv nachvollziehen zu konnen, wurden die Kategorien
zunachst durch zwei Personen unabhangig voneinander
erstellt, um diese im Anschluss daran im Team zu besprechen
und zu prifen. Die Bildung der Kategorien erfolgte induk-
tiv im Rahmen eines systematischen Reduktionsprozesses.
Dabei wurden alle aussagekraftigen Textpassagen in Hinblick
auf haufig gestellte Fragen sowie den Bedarf eines Mentors
bzw. Mentorings selektiert, die Hauptaussagen generalisiert
und anschlieBend reduziert, um so die thematischen Ober-
begriffe und haufigsten Beratungsanlasse aus den E-Mails zu
extrahieren [13].

Ergebnisse

In den 56 Monaten des Beobachtungszeitraums wurden 141
E-Mails an die Mentoren geschrieben. Bezogen auf die
Gesamtteilnehmerzahl von n=434 (Stand Juli 2014) der
VWBPYs  haben 32% der Teilnehmer eine Anfrage per E-Mail
an die Mentoren des Programms gestellt. Davon waren 63%
weiblich und 37% mannlich. Der Altersdurchschnitt aller AiW,
die den Mentoren geschrieben haben, betrug 36 Jahre. Die
soziodemografischen Daten konnen Tabelle 1 entnommen
werden.

38% aller Zuschriften betrafen Fragen rund um die
Themen Stellengesuche, Bewerbung und Arbeitsvertrage.
Beziiglich Stellengesuchen wurden Anfragen hinsichtlich
geeigneter Ansprechpartner oder Suchmaschinen gestellt
sowie direkt nach Stellenausschreibungen innerhalb der
VWBPUs gefragt. Bei Bewerbungen waren formale und
inhaltliche Vorgaben sowie Empfehlungen bestimmter Pra-
xen oder Klinken als Rotationsstelle von Interesse. Zudem
wurden Anfragen zum konkreten organisatorischen Ablauf
der Bewerbungen innerhalb der VWBPUYs gestellt. Fragen
zu Arbeitsvertragen bezogen sich vor allem auf Aspekte

wie die Verglitung im ambulanten Weiterbildungsabschnitt,
Vertretungs- und Urlaubsregelungen.

Am zweithaufigsten wurden 30% der Fragen zum Schu-
lungsprogramm gestellt. Dabei wurde vor allem nach
Seminaren mit bestimmten Schulungsinhalten gefragt, wie
zum Beispiel zum Thema Abrechnung oder Vorbereitung auf
die spezifische Arbeitsweise im ambulanten Bereich im All-
gemeinen. Auch war von Interesse wie man an der VWBP®s
als AiW teilnehmen kann. Zudem erkundigten sich die AiW
auch (im Auftrag) fur ihre Weiterbilder nach den Inhalten
der Schulungen fir die Weiterbildungsbefugten, den Train-
the-Trainer-Seminaren (TTT).

16% der Anfragen der AiW bezogen sich auf die Weiterbil-
dung zum Facharzt im Allgemeinen. In diesem Themenfeld
wurde besonders haufig beziiglich der Anrechenbarkeit und
Dauer bestimmter Weiterbildungsabschnitte wie Chirurgie
oder Innere Medizin, und ob dies in einer Klinik oder Praxis
geleistet werden muss, Rat eingeholt.

Ferner wurde sich haufig auch nach dem Ausfiillen des
Logbuches erkundigt - so zum Beispiel was zu tun sei, wenn
bestimmte, darin geforderte Untersuchungen bei der Rota-
tionsstelle nicht angeboten werden oder die geforderten
RichtgroBen, bspw. von Schilddriisensonographien, bisher
nicht erreicht wurden. Empfehlungen fur Weiterbildungs-
kurse neben dem Angebot der VWBP“s wie zum Beispiel
in abdomineller Sonographie oder Ultraschallkurse wurden
ebenfalls nachgefragt.

10% der Zuschriften betrafen individuelle Schwierigkei-
ten und Probleme wahrend der Weiterbildung. Einerseits
wurde eine Beratung gewiinscht bei Konflikten mit offi-
ziellen Stellen wie dem Arbeitgeber in Krankenhaus und
Praxis oder auch mit der Kassenarztlichen Vereinigung (KV).
Ein Bespiel fur Unklarheiten war das Thema Arbeitszeug-
nisse, welche nicht zeitgerecht angefertigt wurden. Andere
Anfragen bezogen sich auf personliche Probleme oder Kri-
sensituationen im Leben. Im Vordergrund stand hier die
individuelle, personenbezogene Beratung und Kriseninter-
vention.

Knapp 6% der elektronischen Nachrichten enthielten
Fragen das Forderprogramm Allgemeinmedizin betreffend.
Konkret wurde danach gefragt, wie viel Forderung die Rota-
tionsstelle erhalte, wenn der AiW in Teilzeit beschaftigt
ist. Daruber hinaus gab es Ruckfragen bei der Forderung
durch die KV beziiglich der Verpflichtung die Facharztpri-
fung Allgemeinmedizin abzulegen sowie die Fordergelder
zurlickzahlen zu missen. Dabei wurde vor allem auch die
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Tabelle 2 Haufigste Themenbereiche im Rahmen des Eine Gruppenberatung mit einem (oder mghreren) Men-
e tor(en) und mehreren Mgntees wurde' aus einem apdere'n
Programm auch als praktikabel beschrieben. Hierbei profi-
Beratungsbedarf nach Haufigkeit n (%) tieren die AiW vor allem durch den Erfahrungsaustausch in
der Gruppe, was als Ansporn und motivierend erlebt wurde
Stellengesuche 53 (38) sowie die gegenseitige Vernetzung und Hilfestellung zus&tz-
Bewerbungen lich unterstiitzte [18,19]. Ahnliche Gruppeneffekte konnten
Arbeitsvertrage 1 die Autoren wihrend der Doppelschulungstage der VWBPLs
Schulungsinhalte Teilnahme VWBP* 42 (30) beobachten. Sie waren allerdings kein Gegenstand der hier
Weiterbildung allgemein 23 (16) vorliegenden Analyse, da sie direkt erlebte und nicht per
Anrechenbarkeit von E-Mail vorgetragene Beratungsanldsse wiederspiegeln. Bei
WB-Abschnitten Logbuch individuellen Kriseninterventionen ist nach Erfahrung der
Konfliktberatung 14 (10) telefonisch

Fordergelder 9 (6)
Abkurzungen: WB = Weiterbildung

Frage gestellt, unter welchen expliziten Bedingungen die
Fordergelder riickzuzahlen sind.

Tabelle 2 fasst die haufigsten Themen, die zur Kontakt-
aufnahme mit einem Mentor gefuihrt haben, zusammen.

Diskussion

Die Analyse der elektronischen Anfragen an die Mento-
ren der VWBPYs gibt einen ersten Uberblick iiber Inhalte
und Anforderungen an ein Mentoring-Programm in allge-
meinmedizinischen Verbundweiterbildungsprojekten. Diese
Ergebnisse konnen nun in zukinftige Schulungen fir Men-
toren einflieBen. Bisher wurden das Profil, Aufgaben oder
Leistungen eines Mentors vor allem in anderen Zusammen-
hangen definiert [14,15]. Die Auswertung der E-Mails hat
gezeigt, dass vor allem im Bereich des Arbeitsrechts und
der Vermittlung von Kontakten bzw. Stellengesuchen erhoh-
ter Klarungs- und Beratungsbedarf besteht. Erst an zweiter
Stelle standen Fragen zu dem Weiterbildungsprogramm
selbst sowie zum begleitenden Schulungsprogramm. Auch
das Thema Weiterbildung im Allgemeinen, insbesondere die
Bereiche Rotationsmoglichkeiten und die Anrechenbarkeit
von Weiterbildungsabschnitten scheinen mit Unklarheiten
behaftet zu sein. Neben diesem weitestgehend formalen
Beratungsbedarf wurde in einem geringeren Umfang konkret
nach Hilfestellung in beruflichen oder privaten Krisensitua-
tionen gefragt.

Daraus lassen sich die unterschiedlichen Beratungsange-
bote, die ein Verbundweiterbildungsprojekt anbieten sollte,
ableiten: Formale Anfragen lassen sich zum grofiten Teil mit-
tels Verweis auf eine fiir den Verbund zusammengestellte
Liste haufig gestellter Fragen (frequently asked questi-
ons, FAQs) beantworten. Um Quervernetzung und Synergien
zu nutzen, sind die FAQs der VWBPYs bereits in die der
Koordinierungsstelle Allgemeinmedizin Baden-Wirttemberg
eingeflossen [16]. Auch in anderen Bundeslandern sind FAQ-
Listen etabliert [17]. Oftmals handelt es sich bei den
Beratungsanlassen zunachst um allgemeine, formelle Fra-
gen, die jedoch individuelle Eigenheiten aufweisen und
daher nicht durch FAQ Listen, sondern nur durch eine
personliche Beratung geklart werden konnen. Fragestellun-
gen, die komplex sind oder einen spezifischen Hintergrund
haben, missen in einem personlichen Kontakt telefonisch
oder wahrend der Schulungstage in einem eins-zu-eins-
Setting geklart und die AiW individuell begleitet werden.

Autoren grundsatzlich ein Einzel-Mentoring -
oder als ein personliches Treffen - notwendig.

Aus der Analyse des Materials lassen sich die Anfor-
derungen an einen Mentor fur allgemeinmedizinische
Verbundweiterbildungsprojekte ableiten: AiW wiinschen
sich einen erfahrenen und kompetenten Ansprechpartner,
der sie spezifisch beziglich allgemeinmedizinischer Beson-
derheiten in der Weiterbildung berat und dariiber hinaus
Uber Kenntnisse in (arbeits-)rechtlichen Angelegenheiten
verfuigt. Dass innerhalb der VWBPYs Baden-Wirttemberg
diese Aufgabe von Facharzten fur Allgemeinmedizin Uber-
nommen wird, hat den Vorteil, dass die Mentoren eigene
Erfahrungen und Verstandnis fur mogliche Barrieren mitbrin-
gen. Daruiber hinaus kann Mentoring durch einen Facharzt fiir
Allgemeinmedizin identitatsstiftend fur das Fach wirken: Es
gibt dem Mentee die Chance, die ,Kultur” und Besonder-
heiten der Allgemeinmedizin aus der Perspektive eines im
System Etablierten kennenzulernen.

Eine aktuelle Arbeit zum Thema Mentoring in der All-
gemeinmedizin bekraftigt unsere vorliegenden Ergebnisse
[7]. Letztlich tragt ein bedarfsorientiertes Mentoring in
einer strukturierten Weiterbildung im Sinne der DEGAM-
Zukunftspositionen [4] dazu bei, hoch qualifizierten allge-
meinmedizinischen Nachwuchs zu fordern.

Starken und Schwachen

Eine Starke der vorliegenden Studie ist, dass eine grofe
Anzahl von Anfragen von AiW iiber einen Zeitraum von
uber 4,5 Jahren analysiert wurde. Diese Anfragen bezogen
sich jedoch nur auf die Weiterbildung Allgemeinmedizin in
Baden-Wiirttemberg und sind daher moglicherweise nicht
reprasentativ fur ganz Deutschland. Eine weitere Limitation
ist, dass lediglich die per E-Mail gestellten Fragen analysiert
wurden. Anfragen, die bei dem Erstgesprach und bei den
unterschiedlichen Schulungsveranstaltungen direkt erfolg-
ten, wurden nicht strukturiert erhoben. Ein Bias bei den
Anfragen kann daher nicht ausgeschlossen werden. Da sich
die Anzahl der teilnehmenden AiW an der VWBP!“s im Beob-
achtungszeitraum stark vergroBert hat, sind Riickschlisse,
wie hoch der tatsachliche Beratungsbedarf aktuell ist, aus
den Zahlen der analysierten E-Mails nur bedingt ableitbar.

Schlussfolgerungen

Ein Mentoring bietet den AiW die Mdglichkeit einer umfas-
senden Beratung und Hilfestellung zur Beantwortung indivi-
dueller Fragen durch erfahrene und fachkundige Ansprech-
partner. Besonders gewinnbringend ist das Mentoring,
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wenn der Mentor eine breite Berufserfahrung aufweist
und Uber ein Netzwerk im allgemeinmedizinischen Bereich
verfiigt, in das er den Mentee einflihren kann. Ebenso
dienlich sind profunde Kenntnisse bzgl. der besonderen all-
gemeinmedizinischen Weiterbildung und des Arbeitsrechts
im Allgemeinen. Vor allem bei Konflikten mit dem Arbeitsge-
ber oder in personlichen Lebenskrisen, kann nur durch einen
personlichen Kontakt dem individuellen Beratungsbedarf
adaquat begegnet werden und die Fahigkeit des Mentees
zur selbststandigen wie eigenverantwortlichen Losung von
Problemen, dem zentralen Leitgedanken des Mentorings,
gefordert werden. Zukiinftig ist es sinnvoll, aufbauend auf
den Erfahrungen der bisherigen Verbundweiterbildungspro-
gramme Mentoren z.B. von universitaren Standorten aus zu
qualifizieren. FAQ Listen konnen vor dem Hintergrund des
Bedarfs an individueller Beratung das Mentoring nicht erset-
zen und nur eine zusatzliche, das Mentoring erganzende
Form der Beratung sein.

Interessenskonflikte

Die Autoren sind bzw. waren angestellt in der VWBP“* Baden-
Wiirttemberg.
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