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Wer den Arztbesuch jenseits der Grenze wagt, wird schnell feststellen, dass es Unterschiede zwi-
schen Deutschland und Frankreich gibt. Aus pragmatischen Griinden haben wir uns auf die Stédte
Heidelberg und Paris fokussiert, da beide Stddte fiir ihre hervorragende medizinische Versorgung
bekannt sind.

Die Sprechstundenhilfe

In der Arztpraxis angekommen wird ein Patient aus Deutschland zuerst nach einer
Empfangstheke suchen, um seine Versichertenkarte an eine Sprechstundenhilfe zu
iiberreichen. Arzthelfer/innen (MFA — Medizinische Fachangestellte) sind damit aus =
deutschen Arztpraxen nicht wegzudenken. Wer eine Ausbildung zum Arzthelfer/in
bzw. zur Medizinischen Fachangestellten absolviert, organisiert nicht nur die Abrech-
nungen und die Terminvergabe, sondern assistiert dem/der Fach- und Hausérzt/in
auch bei medizinischen Aufgaben, wie zum Beispiel bei der Verabreichung einer
Spritze, dem Anlegen von Verbdnden oder der Blutabnahme bzw. anlegen von Infusi-
onen etc.

In Frankreich gibt es hingegen in der Mehrheit der Hausarztpraxen keine Sprechstundenhilfe und der Arzt
erledigt alle genannten Aufgaben selbst. In den groReren Praxen gibt es eine sogenannte secrétaire médi-
cale (zu Deutsch: ,medizinische/r Sekretar/in“). Diese befassen sich typischerweise aber mit der Pflege der
Patientenakte oder der Terminvergabe.

Der Beruf einer Arzthelferin gibt es in der Form in Frankreich nicht. Besonders in kleineren Arztpraxen ist es
auBerdem Ublich, die Terminvergabe Uber ein externes Sekretariat zu steuern (Tele-Sekretariat).

Mit oder ohne Termin?

Vermutlich hat sich der Beruf Arzthelfer/in in Deutschland unter anderem auch deshalb etabliert, da vorwie-
gend ohne oder mit verbindlichen Terminen gearbeitet wird. Eine offene Sprechstunde gibt es in Hausarzt-
praxen besonders flir Notfdlle. In Frankreich dagegen ist es noch sehr gangig, einen Hausarzt zu besuchen
ohne vorherige Terminvereinbarung.
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Das Ergebnis unserer kleinen Stichprobe zeigt: ein Pariser Arztehaus arbeitet seltener mit festen Terminen
und dagegen bieten Praxen in Heidelberg im Durchschnitt ein bzw. zweimal wochentlich eine offene Sprech-
stunde an. Der Trend geht in Richtung der Vergabe von festen Terminen.

Die Dauer der Untersuchung

Wie viel Zeit einem Arzt pro Patienten zur Verfligung steht, hdangt davon ab, in welchem Land, bzw. in welcher
Kultur die Untersuchung stattfindet. So hat die Erhebung von Praxismanagement Bublitz-Peters aus dem Jahr
2018 ergeben, dass die durchschnittliche Dauer einer Behandlung bei einem Arztbesuch in Deutschland rund
6 - 10 Minuten betragt, franzosische Patienten dagegen bekommen ihren Arzt im Durchschnitt langer zu
Gesicht. Diese Daten decken sich den Angaben der durchgefiihrten Interviews mit Hausarzten. So berichtete
eine Arztin aus Heidelberg, dass in ihrer Praxis fiir einen normalen Termin etwa 10 Minuten eingeplant sind.
Dass die Dauer der Begegnung zwischen Arzt und Patienten relativ knapp ausfallt, hangt auch damit zusam-
men, dass in Deutschland einige Untersuchungen direkt von der Arzthelferin (MFA) Gbernommen werden. In
Frankreich ist das so nicht der Fall.

Wie ist die Praxis ausgestattet?

Die Ausstattung einer Praxis zeigt ebenfalls deutliche Unterschiede je nach dem in welcher Stadt man sich
befindet. Wahrend die deutsche Allgemeinarztpraxis in Heidelberg in der Regel Uber ein EKG-Gerat und ein
tragbares Ultraschall-Gerat verfligt, das auch bei Hausbesuchen zum Einsatz kommen kann, gab es in Paris
solche Medizinprodukte so nicht.

Da Gerateuntersuchungen in Paris in Fachpraxen stattfinden, werden Patienten im
Zweifelfall und schneller als in Deutschland an einen Facharzt weitervermittelt. Dies
gilt sowohl fiir Blut- oder Urinproben, die in sogenannten , laboratoires d’analyses
médicales” entnommen werden, als auch fiir EKGs, Rontgen und Ultraschallaufnah-
men.

In Deutschland werden Blut- und Urinproben dagegen systematisch in der Arztpra-
xis bzw. Fachlabor ermittelt. ,Dass wir die Proben gleich in unserer Praxis nehmen,
erspart den Patienten unnotige Wartezeit. Wenn wir vormittags Blut abnehmen,
erhalten wir die Werte direkt am Nachmittag bzw. nachsten Tag“, erzahlt uns ein
Arzt aus Heidelberg. In Paris verlassen sich die Praxen bei der Analyse auf ein Fach-
labor.

Die Abrechnung

Wihrend Patienten in Frankreich in der Regel in Vorleistung treten, rechnen Arzte bei gesetzlich Versicherten
Patienten in Deutschland die Leistung direkt mit der entsprechenden Krankenkasse ab.

In Frankreich gilt bei ambulanten Behandlungen in den meisten Fallen das Kostenerstattungsprinzip: Der Pa-
tient tritt dabei in Vorleistung und bekommt die Kosten bzw. einen Teil der Kosten vom Krankenversicherer
bzw. gegebenenfalls seiner Zusatzversicherung zuriickerstattet.

Einige Personengruppen wie zum Beispiel einkommensschwache Personen missen in Frankreich nicht in
Vorkasse treten.

Dass die Art und Weise, wie das Abrechnungssystem praktiziert wird, auch Auswirkungen auf die Berufspraxis
hat, liegt auf der Hand. Eine Arztin aus Paris erklart: ,Wenn ich einem Patienten das Ergebnis einer Blutprobe
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mitteilen mochte und dieses negativ ist, bestelle ich einen Patienten nicht wieder zurlick in die Praxis, son-
dern teile es ihm lieber am Telefon mit”.

Telemedizin in Frankreich

In der Corona-Krise gehen Frankreichs Arzte und Krankenhiuser neue Wege zur Versorgung ihrer Patienten,
fur viele bisher uniiblich, boomt mittlerweile die Telemedizin. Frankreich ist nun nach China das Land mit den
meisten Teleuntersuchungen. Wer in Frankreich bei einem Arzt oder einer Arztin war, kann weitere Konsul-
tationen dank Telemedizin von zuhause aus in Anspruch nehmen. Die Leistungen sind seit einigen Monaten
durch die Sozialversicherung abgedeckt. Die Anzahl der Beratungen per Bildschirm soll bis 2022 deutlich stei-
gen.

Was kdonnen wir von Arztpraxen aus Frankreich lernen?

Die Organisation von vielen Patienten erscheint leichter, denn zeitliche Ablaufe sind struktureller durchdacht.
Das Personalmanagement beruht auf die Nutzung der individuellen Starken der Mitarbeiter und dies zeigt
sich ganz besonders an der persdnlichen und sehr netten Ansprache der Patienten. Wie Aufgaben der Fach-
drzte zugeordnet werden, ist wie in Heidelberger Arztehdusern gut geregelt. Sowohl Respekt und Anerken-
nung ist von groBer Bedeutung, z.B. wurden wir beim Betreten der Arztpraxen und auch bei Fotoaufnahmen
von Personal hoflich, aber bestimmt angesprochen. Nach einer kurzen Erklarung wurden wir sehr freundlich
aufgenommen. Auch der fachliche Austausch unter Einhaltung der Datenschutz- und Hygieneverordnung war
immer gegeben (mit gleicher Aufmerksamkeit wurde auch auf die Einhaltung der HygienemalRnahmen ge-
achtet). Des Weiteren wurde die Nutzung der Hygienespender und das Tragen der Masken kontrolliert.

Arztebedarf in Frankreich

Frankreich kennt Phdnomene des Arztemangels dhnlich wie in Deutschland. Hier
ist die Zahl der niedergelassenen Arzte ist in den letzten Jahren auch riickliufig und
Prognosen sehen bis 2025 auf 25 Prozent weniger niedergelassene Arzte im Ver-
gleich zu 2007. Dies ist vor allem durch die Altersstruktur der Arzteschaft bedingt
— viele Mediziner/innen gehen demnachst in den Ruhestand. Derzeit praktizieren
in unserem Nachbarland rund 200.000 Arzte.

Dabei gibt es starke regionale Unterschiede, z.B. am dichtesten ist die Arzteversor-
gung im Stidosten des Landes und am geringsten in Zentralfrankreich. Denn Regio-
nen mit wirtschaftlichen Problemen sind Uberdurchschnittlich von Unterversor-
gung betroffen.

Insgesamt arbeiten in Frankreich mehr als 200.000 Arzte, das sind knapp 312 Arzte/innen pro 100.000 Ein-
wohner. In Deutschland sind es gut 410 —im Vergleich zu uns ist die Arztedichte um rund ein Viertel geringer,
daher besteht hier die Gefahr der Arzteliicke, die in Zukunft noch gréRer werden wird.

Aber auch die Arztpraxen in Heidelberg finden keine Nachfolger, da immer weniger Arzte oder MFAs in die
Niederlassung gehen mochten. Die hohen Belastungen, wenig Dankbarkeit und strikte Blirokratie machen
den Job zu einem ,No-Go”“. Die Folgen sind zu erkennen, z.B. dadurch das Arzt- und Zahnarztpraxen schlie-
Ren, da es keine Nachfolger/innen gibt, verlangern sich die Wartezeiten auf Termine. Die Liicke der medizi-
nischen Versorgung schlieRen immer mehr Investoren in Form einer GmbH oder eines MVZ.
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PBP: ,,Die gepriifte Praxisinspektion (GP1)“ wie beim Auto-TUV

In unseren Arzt- und Zahnarzt Workshops und Coachings flieRen die Erfahrungen aus dem Vergleich mit Pra-
xen in Frankreich mit ein. Ergdnzt werden diese mit unseren Kenntnissen aus dem Gesundheitswesen in der
Schweiz und Osterreich. Dariiber hinaus gibt es die ,gepriifte Praxisinspektion” von Praxismanagement
Bublitz-Peters (GPI). Dieser Organisationsbeweis fiir Arzt und Zahnarztpraxen —unabhéangig gepriift und be-
statigt — gibt Praxiskaufern und Verkdufern die notige Sicherheit fiir eine gute Praxislibergabe. Die gepriifte
Praxisinspektion mit Zertifikat ist dhnlich wie beim , Auto-TUV*, die Kontrolluntersuchung. Selbsterkldrend
nutzen auch Praxisteams, ohne das Ziel Ihre Praxis zu verkaufen, die GPI.
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Praxismanagement Bublitz Peters GmbH & Co. KG
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Rohrbacher Stralle 28, 69115 Heidelberg,
b |
v /' Tel.: + 49 (0) 6221 438500

E-Mail: info@bublitz-peters.de | Internet: www.bublitzpeters.de

Wir bedanken uns herzlich bei allen Personen, die uns bei der Recherche fiir diesen Artikel unter-
stltzt haben. Gerne empfehlen wir diese Internetseite, um einen Einblick Gber ein Labornetzwerk
mit Arztpraxen zu erhalten.

Link: Cerballiance - les laboratoires d'analyses médicales

Lesen Sie weitere Fachartikel:

Embargo - Auswirkungen fiir Arzt- Zahnarztpraxen und Labore

Die umweltfreundliche Praxis — wie Arzte Ihren CO»-Fussabdruck reduzieren kénnen

Quellen:

Exportinitiative Gesundheitswirtschaft - Startseite (exportinitiative-gesundheitswirtschaft.de)

Telemedizin boomt in Frankreich - ZDFheute

Als Arzt nach Frankreich — Gehalt, Arbeitsbedingungen, Lebensqualitat (praktischarzt.de)
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https://www.cerballiance.fr/fr
https://www.exportinitiative-gesundheitswirtschaft.de/EIG/Navigation/DE/Home/home.html
https://www.zdf.de/nachrichten/heute-in-europa/telemedizin-boomt-in-frankreich-100.html
https://www.praktischarzt.de/magazin/als-arzt-nach-frankreich/

