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Studie: INNOVAMT (Innovative allgemeinmedizinische Modelle in Tirol)

Methode: Online-Fragebogen im Sommer 2016 als Diplomarbeit

Ziele: - Erhebung innovativer PHC-Modelle

- Vergleich von Ist- und Soll-Situation

- Wünsche und Kritik der ÄrztInnen ermitteln

Stärken: - 87 TeilnehmerInnen (ca. 15 % des Kollektivs)

- Orientierung am Konzept der Bundes-Zielsteuerung 2014

- Homogene Verteilung der TeilnehmerInnen auf die Bezirke
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Status Quo: PraxisteamsStatus Quo: PraxisteamsStatus Quo: PraxisteamsStatus Quo: Praxisteams

• Praxisteam-Varianten 

• AllgemeinmedizinerIn (+/- AssistentIn): 41

• Mindestens 1 weitere Berufsgruppe: 46

Mehr als die Hälfte arbeitet interdisziplinär! (46 von 87)

• Kernteam laut Konzept der Bundes-Zielsteuerung

• AllgemeinmedizinerIn + OrdinationsassistentIn + DGKS/DGKP

• In 16 von 87 Fällen vorhanden

Etwa 20 % erfüllen Mindestanforderung des Kernteams!



CO-LOCATION

CoCoCoCo----locationlocationlocationlocation heißt nicht heißt nicht heißt nicht heißt nicht cocococo----operation…operation…operation…operation…

Findet häufiger Zusammenarbeit statt 

wenn andere Berufe in der Nähe sind? 

Sind andere Gesundheitsberufe 

in der Nähe? 

CO-OPERATION

JA

NEIN

40 %

60 %

Räumliche Nähe Kooperationshäufigkeit

Andere AM ↑

Niedergelassene FÄ ↓

Diätologe/-in ↑↑

PhysiotherapeutIn ↓

PharmazeutIn ↑
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Verbesserungspotenzial bei Öffnungszeiten…Verbesserungspotenzial bei Öffnungszeiten…Verbesserungspotenzial bei Öffnungszeiten…Verbesserungspotenzial bei Öffnungszeiten…

… am Tagesrand

• Ab 7 Uhr

• Bis 19 Uhr

… zu Mittag

• 13 bis 15 Uhr

… am Wochenende

• Exkl. Bereitschaftsdienst

N = 87
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Unterschiede Stadt Unterschiede Stadt Unterschiede Stadt Unterschiede Stadt –––– LandLandLandLand

Stadt Land

Barrierefreier Zugang (%) 90 44 

Abstimmung der Öffnungszeiten (%)25 62

4,0 Hausbesuchszeiten pro Woche (h) 5,2

Systemzufriedenheit (Score: Max. 45)23,2 19,9

23,323,6 Ordinationszeit pro Woche (h)
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Wünsche für die Zukunft…Wünsche für die Zukunft…Wünsche für die Zukunft…Wünsche für die Zukunft…

Gemeinschaftspraxen

Wertschätzung
Weniger Bürokratie

Bessere Ausbildung mit 
mehr Praxis Bessere Entlohnung ohne 

Honorardeckelung

Verbesserter 
Leistungskatalog

Mehr Familienfreundlichkeit 
(Halbtagsarbeit)

Mehr Hilfestellung durch die 
Ärztekammer

Mehr Kassenstellen 
für Fachärzte/-innen

Bedenken bezüglich PHC

Hausapotheken 
erleichtern

Stadt-Land-Entwicklungen 
beachten

Vertretungsregelungen und geteilte 
Kassenverträge (Randzeiten)



FazitFazitFazitFazit

Co-location heißt nicht co-operation…

Unterschiedliche Bedürfnisse in 

städtischen und ländlichen Regionen…

Gemeinschaftspraxen und 

Interdisziplinarität fördern…

Randöffnungszeiten erweitern…
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