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Management Summary 

Problematik durch Fachkräftemangel spitzt sich zu 

Das Gesundheitswesen wird oftmals exemplarisch beigezogen, wenn es da-
rum geht, die Problematik und Folgen des Fachkräftemangels in der Schweiz 
zu illustrieren. Die in ihrem Arbeitsumfeld von einem solchen Mangel direkt 
betroffenen Ärztinnen und Ärzte sind sich dabei über alle Tätigkeitsbereiche 
hinweg einig darüber, dass die Situation - in der Tat - problematisch oder 
sogar sehr problematisch ist. Die Sorge, ob auch in Zukunft genügend Ärzte 
und Ärztinnen für eine optimale Behandlung rekrutiert werden können, spitzt 
sich in den letzten Jahren merklich zu.  

Zwischen 11 Prozent (Akutsomatik) und 25 Prozent (praxisambulante Ärzte-
schaft) der aktuell tätigen Ärzteschaft geht davon aus, dass sie ihre kurative 
Tätigkeit innerhalb der nächsten fünf Jahre aufgeben wird. Bei den praxisam-
bulant tätigen Ärztinnen und Ärzten liegt das effektiv bei den meisten am 
bald anstehenden Ruhestand. In allen anderen Bereichen sind jedoch das 
(hohe) Pensum und die (langen) Arbeitszeiten ebenso zentral oder sogar noch 
wichtigere Gründe, welche die Ärzteschaft dazu bewegt über einen Ausstieg 
aus der Medizin nachzudenken. 

Versorgungsqualität und Gesundheit der Ärzteschaft 

Aus der Personalsituation ergeben sich Folgen für die Ärzteschaft wie auch 
für die Patientinnen und Patienten. Die Trendauswertungen teils langjähriger 
Indikatoren zeigen diese Entwicklungen klar auf. Zum einen rechnen klare 
Mehrheiten der Befragten aus allen Gruppen mit einer Verschlechterung der 
physischen und psychischen Gesundheit der Ärzteschaft, mit längeren War-
tezeiten für Patientinnen und Patienten oder mit vermehrten Kündigungen. 
Während die persönliche Wahrnehmung der psychischen Gesundheit bei al-
len Befragten über die Zeit merklich abnimmt, äussert sich dieser Trend in 
der Psychiatrie sowohl in puncto physischer als auch psychischer Gesundheit 
besonders stark. Die Befragten rechnen aber auch auf der Seite der Versor-
gungsqualität mit Einbussen - etwa, weil Weiterbildungen oder Forschungstä-
tigkeiten wegfallen oder sich die Anzahl von Behandlungsfehlern erhöht.  

Die Versorgungsqualität im stationären Bereich bleibt, gemäss der Einschät-
zung der befragten Personen, in allen Bereichen zwar mehrheitlich gut. Im 
Vergleich zum letzten Befragungsjahr ist jedoch im Jahr 2023 der Anteil von 
jenen, welche die Situation als sehr oder eher gut einschätzen, markant ge-
sunken, wobei der Einbruch in der Psychiatrie dramatisch ist. Nur noch gut 
die Hälfte der Befragten empfindet da die Versorgungsqualität heute als gut. 
Das Thema längerer Wartezeiten ist in allen abgefragten Bereichen präsent. 
Wirklich dringlich ist die Situation jedoch insbesondere in der Psychiatrie.  
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Ärztliche Behandlungsfreiheit 

Trotz eines spürbar grösseren Brennpunktes im Bereich der Versorgungsqua-
lität halten die Befragten fest, dass in den allermeisten Fällen weiterhin alle 
notwendigen Verfahren durchgeführt, alle Patientinnen und Patienten ange-
nommen und die besten Geräte und Präparate eingesetzt werden. In der 
Akutsomatik hat sich an diesen Werten in den letzten Jahren wenig verändert. 
In der Psychiatrie und in der Rehabilitation geraten jedoch auch diese Grund-
pfeiler der Versorgung unter Druck. Stattdessen wird vermehrt von Sparvor-
gaben, Gewinnoptimierung oder Sollvorgaben - respektive Mindestfallzahlen 
berichtet, wobei jeweils nur eine kleine Minderheit der Befragten der Ansicht 
ist, dass eine wirtschaftliche Gewinnoptimierung eine optimale medizinische 
Versorgung der Patienten und Patientinnen verunmöglicht. 

Reformen im Gesundheitswesen 

Viel Offenheit ist gegenüber folgender Reform des Gesundheitswesens zu be-
obachten: ambulant vor stationär. Die Mehrheit der Ärztinnen und Ärzte in 
der Akutsomatik ist mit dieser Reform im Grundsatz einverstanden – einer 
Ausweitung steht man aber dennoch kritisch gegenüber. 

Zeitaufwand 

Die durchschnittliche Anzahl Minuten, die Ärztinnen und Ärzte in der Akutso-
matik jeden Tag mit Dokumentationsarbeiten im Zusammenhang mit dem Pa-
tientendossier verbringen, bleibt im Vergleich zu 2022 weitgehend auf hohem 
Niveau konstant. Was stattdessen leicht ansteigt, ist der Anteil der Zeit, die 
Ärztinnen und Ärzte mit organisatorischen Arbeiten (wie z.B. Korrespondenz 
oder sonstige administrative Tätigkeiten) verbringen. Während damit die 
Transition im Behandlungsalltag aufgrund der Einführung der Fallpauschalen 
fürs erste abgeschlossen sein könnte (mindestens in der Akutsomatik), ist es 
gut möglich, dass sich – nicht zuletzt auch aufgrund des Fachkräftemangels – 
neue organisatorische und administrative Aufwände bemerkbar machen, die 
Kapazität von der Arbeit am Patienten wegnehmen. 
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1 Einleitung 

1.1 Forschungsinteresse und Mandat 

Im Auftrag der FMH führt gfs.bern seit 2011 eine repräsentative Befragung bei der Spi-
talärzteschaft im akutsomatischen Bereich, in der Rehabilitation, in der Psychiatrie und 
bei praxisambulant tätigen Ärztinnen und Ärzten durch. Ursprünglich als Begleitfor-
schung zur Einführung der Fallpauschalen in der Akutsomatik (SwissDRG) konzipiert, 
ist das Erkenntnisinteresse der vorliegenden Studie heute breiter angelegt. Ziel ist es, die 
Rahmenbedingungen für die ärztliche Tätigkeit in der Schweiz systematisch zu erheben. 

Zentrale Themen der Befragung sind die Arbeitszufriedenheit, der Einfluss laufender 
Reformen, die Entwicklung der Arzt-Patienten-Beziehung oder auch die Leistungsori-
entierung des Gesundheitswesens. 

 Mit den Untersuchungsergebnissen sollen der Politik und den Partnern und Partne-
rinnen im Gesundheitswesen Zahlen und Fakten vorgelegt werden, damit Entschei-
dungen basierend auf einer verbesserten Datengrundlage gefällt werden können. 

 Anhand der wissenschaftlich erhobenen Untersuchungsergebnisse sollen Fehlent-
wicklungen oder Bedürfnisse frühzeitig erkannt werden, damit die entsprechenden 
Massnahmen rechtzeitig eingeleitet werden können. 

 Die bisherige Erhebung über dreizehn Messpunkte hinweg erlaubt das Abbilden sys-
tematischer Trends über mehrere Jahre. 

Zusätzlich zu den langjährigen Indikatoren nimmt die Befragung jedes Jahr ein aktuelles 
Schwerpunktthema auf. In der diesjährigen Befragung liegt der Fokus auf dem Fachkräf-
temangel und der Personalentwicklung.  
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1.2 Methode und Studienverlauf 

Für die vorliegende dreizehnte Erhebung wurden im Zeitraum von Mai-Juni 2023 insge-
samt 1’174 akutsomatische Spitalärztinnen und -ärzte, 94 Ärztinnen und Ärzte in psy-
chiatrischen Kliniken und 57 Ärztinnen und Ärzte in Rehabilitationskliniken befragt. 
Hinzu kommen 367 praxisambulant tätige Ärztinnen und Ärzte. Es haben damit insge-
samt 1'692 Ärztinnen und Ärzte an der Studie teilgenommen. 

Tabelle 1: Ausschöpfung 

Adressbasis Teilnehmende Adressbasis Total Ausschöpfung in % 

praxisambulant tätige 
Ärzteschaft 

367 1139 32.6% 

akutsomatische Spitalärz-
teschaft 

1325 5067 26.2% 

Total 1692 6206 27.3% 

©gfs.bern, Begleituntersuchung SwissDRG im Auftrag der FMH, September 2023 

Die Ausschöpfung beträgt bei der praxisambulant tätigen Ärzteschaft 32.6 Prozent im 
Vergleich zu den zur Verfügung stehenden Adressen. Bei der Spitalärzteschaft (inklusive 
Rehabilitation und Psychiatrie) konnten wir eine Ausschöpfung von 26.2 Prozent errei-
chen. 

Tabelle 2: Methodische Details 

Auftraggeber FMH 

Grundgesamtheit Schweizer Ärzteschaft 

Datenerhebung online (inkl. Befragung durch physischen Fragebogen n = 182) 

Art der Stichprobenziehung Adressziehung durch FMH 

Befragungszeitraum 2. Mai – 16. Juni 2023 

Stichprobengrösse Total Befragte CH N = 1'692 

praxisambulant tätige Ärzteschaft n = 367 

akutsomatische Spitalärzteschaft n = 1174 

Psychiatrie n = 94 

Rehabilitation n = 57 

Stichprobenfehler ± 1.9 Prozent bei 50/50 und 95-prozentiger Wahrscheinlichkeit (akutsomatische 
Ärzte und Ärztinnen: ± 2.9%, praxisambulant tätige Ärzte und Ärztinnen: ± 5.1%, 
Psychiatrie: ± 10.2%, Rehabilitation: ± 13.1%) 

©gfs.bern, Begleituntersuchung SwissDRG im Auftrag der FMH, September 2023 

Für die Gesamtheit der Auswertungen ergibt dies einen theoretischen Stichprobenfehler 
von +/-1.9 Prozentpunkten bei einem ausgewiesenen Wert von 50 Prozent. Diese Aus-
sage stimmt in 95 Prozent der Fälle. 
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Tabelle 3: Stichprobenfehler  

Ausgewählte statistische Stichprobenfehler nach Stichprobengrösse und Basisverteilung 

Stichprobengrösse 
Fehlerquote Basisverteilung 

50% zu 50% 20% zu 80% 
N = 1'000 ±3.2 Prozentpunkte ±2.5 Prozentpunkte 
N = 600 ±4.1 Prozentpunkte ±3.3 Prozentpunkte 
N = 100 ±10.0 Prozentpunkte ±8.1 Prozentpunkte 
N = 50 ±14.0 Prozentpunkte ±11.5 Prozentpunkte 

Lesebeispiel: Bei rund 1'000 Befragten und einem ausgewiesen Wert von 50 Prozent liegt der effektive Wert bei 
50 Prozent ±3.2 Prozentpunkte, bei einem Basiswert von 20 Prozent dagegen bei 2.5 Prozentpunkten. Dabei setzt 
man in der Umfrageforschung zumeist ein Sicherheitsmass von 95 Prozent, das heisst, man akzeptiert eine Irr-
tumswahrscheinlichkeit von 5 Prozent, dass der nachgewiesene statistische Zusammenhang so in der Bevölke-
rung nicht vorhanden ist. 

©gfs.bern 

In der grafischen Aufbereitung der Resultate wird stets zwischen praxisambulant tätiger 
Ärzteschaft und akutsomatischen Spitalärztinnen und -ärzten unterschieden. Wo ent-
sprechende Daten vorliegen, werden die Resultate der Spitalärzteschaft aus der Psychi-
atrie und der Rehabilitation separat ausgewertet. Gerade bei der Rehabilitation und et-
was vermindert auch bei der Psychiatrie sind die Fallzahlen jedoch gering, weshalb bei 
der Diskussion der vorliegenden Resultate Vorsicht geboten ist. 

Da, wo dem Erkenntnisinteresse dienlich, wurde innerhalb der Akutsomatik zudem nach 
der Position im Spital ausgewertet. Das ist insbesondere relevant, um zwischen der As-
sistenzärzteschaft und denjenigen Ärztinnen und Ärzten mit einem Facharzttitel zu un-
terscheiden.  
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2 Befunde 

Der vorliegende Bericht informiert über die Resultate der dreizehnten Begleituntersu-
chung der FMH über das Arbeitsumfeld der Ärztinnen und Ärzte in der Schweiz.1 Die Re-
sultate 2023 sind in acht Kapitel unterteilt und reichen vom Zeitaufwand (Kap. 2.1.) sowie 
vom Fachkräftemangel und vom Personalbestand (Kap. 2.2), über die Wahrnehmung der 
Versorgungsqualität und über Wartezeiten (Kap. 2.3), über das Arbeitsumfeld und über 
die Tätigkeiten im Alltag (Kap. 2.4), über die Work-Life-Balance und über persönliche 
Gesundheit (Kap. 2.5), über den Einsatz der Liste ambulant vor stationär (Kap. 2.7) bis 
hin zu den Mindestfallzahlen und zur Leistungsorientierung (Kap. 2.8). In der Synthese 
wird Bilanz über die gesamten Studienergebnisse gezogen und die Erkenntnisse werden 
vor dem Hintergrund aktueller Ereignisse und Entwicklungen eingeordnet. 

2.1 Zeitaufwand  

Die durchschnittliche Anzahl Minuten, die Ärztinnen und Ärzte in der Akutsomatik jeden 
Tag mit Dokumentationsarbeiten im Zusammenhang mit dem Patientendossier ver-
bringen (2023: 114 min), bleibt im Vergleich zu 2022 (111 min) weitgehend – auf hohen 
Niveau - konstant. Das gilt auch für die Psychiatrie. Was stattdessen leicht ansteigt, ist 
der Anteil der Zeit, die Ärztinnen und Ärzte mit organisatorischen Arbeiten (wie z.B. Kor-
respondenz oder sonstige administrative Tätigkeiten) verbringen.  

Leicht mehr Zeit wird in den letzten beiden Jahren über alle drei abgefragten Tätigkeits-
bereiche auch wieder für die eigene Aus- und Weiterbildung aufgewendet. Eine mögliche 
Erklärung dieses Umstands im Kontext vermehrter Streichungen von Aus- und Weiter-
bildungen ist die folgende. Wegen der Covid-Pandemie wurden Aus- und Weiterbildun-
gen teilweise verzögert oder verschoben. Ein gewisser (aufgrund von Vorgaben auch 
zwangsweiser) Aufholeffekt zeichnet sich hier ab, und das obwohl vermehrt Aus- und 
Weiterbildungen gestrichen wurden.  

                                                           
 
1 Der interaktive Kurzbericht zur Studie ist hier aufgeschaltet.  

https://cockpit.gfsbern.ch/de/cockpit/begleituntersuchung-fmh-2023/
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Grafik 1  

 

In der Rehabilitation bleibt (im Vergleich zu den Jahren vor Corona) sowohl der Anteil 
medizinischer, patientennaher Tätigkeiten als auch der Anteil ärztlicher Dokumentati-
onsarbeiten erhöht. Im Vergleich zum letzten Jahr ist hier jedoch eher wieder eine Ab-
nahme zu beobachten.  
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Grafik 2 

 

Der Zeitaufwand für ärztliche Dokumentationsarbeit respektive das Führen des Patien-
ten-/Patientinnendossiers ist in der Rehabilitation derzeit am umfangreichsten und hat 
seit 2021 erheblich zugenommen. Ebenso beansprucht die Psychiatrie mittlerweile mehr 
Zeit für diese Aufgaben. Lediglich in der Akutsomatik zeigt sich ein geringerer Zeitauf-
wand. 
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Grafik 3 
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2.2 Fachkräftemangel und Personalentwicklung 

2.2.1 Personalbestand 

Die klare Mehrheit der befragten Ärztinnen und Ärzte aus den Bereichen Akutsomatik, 
Rehabilitation und der praxisambulant tätigen Ärzteschaft gibt auch in diesem Jahr an, 
ihr tägliches Arbeitspensum entsprechend den medizinischen Anforderungen ihres Be-
rufes zu schaffen.  

In den letzten Jahren fühlten sich aber immer weniger Ärzte und Ärztinnen der Rehabi-
litation in der Lage, ihr Arbeitspensum gemäß medizinischer Standards zu bewältigen. 
Heute fühlen sie sich wieder häufiger dazu befähigt (70%). In der Psychiatrie fühlen sich 
hingegen nur noch die Hälfte aller befragten Ärzte und Ärztinnen imstande, ihr Arbeits-
pensum entsprechend den medizinischen Anforderungen zu bewältigen. Dies entspricht 
einem Rückgang um 19 Prozentpunkte im Vergleich zum Vorjahr. 

Bei der Assistenzärzteschaft geben 49 Prozent an, immer oder meis-
tens das tägliche Pensum gemäss Anforderungen zu schaffen. Damit 
unterscheiden sie sich deutlich von den leitendenden Ärztinnen und 
Ärzten (67% "ja, immer"/"ja, meistens") sowie von der Chefärzte-
schaft (70% "ja, immer"/"ja, meistens"). 

Grafik 4 
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Der Fachkräftemangel beschäftigt die Schweiz seit vielen Jahren und in zahlreichen 
Wirtschaftssektoren. Das Gesundheitswesen wird dabei oft als Beispiel genannt für einen 
Bereich, wo dieser Mangel besonders eklatant ist. Während dabei oft die Pflege im Vor-
dergrund steht, zeigt die diesjährige Befragung der FMH, dass der Problemdruck auch 
bei den klinisch tätigen Ärztinnen und Ärzten gross ist – und sich in den letzten zwei, 
drei Jahren markant erhöht hat. Der Fachkräftemangel wird bei den Ärztinnen und den 
Ärzten aus allen vier abgefragten Bereichen (Akutsomatik, Rehabilitation, Psychiatrie, 
praxisambulante Ärzteschaft) mehrheitlich als Problem wahrgenommen.  

Grafik 5 

 

Die Beurteilung des ärztlichen Personalbestandes über die Zeit legt dabei nahe, dass sich 
die Situation insbesondere seit 2020 verschlechtert hat. Im stationären Bereich hat sich 
diese Entwicklung dabei etwas früher als bei der praxisambulant tätigen Ärzteschaft be-
merkbar gemacht.  

Insbesondere die Rekrutierung von Ärzten und Ärztinnen wird in der Akutsomatik wie 
auch in der Rehabilitation und Psychiatrie zunehmend als schwierig erachtet. In aller 
Deutlichkeit zeigt sich diese Entwicklung seit der Corona-Pandemie.  

Lediglich in den Augen einer Minderheit der Ärzteschaft aus der Akutsomatik und der 
Psychiatrie erscheint der aktuelle Personalbestand ausreichend, um in der Abteilung 
eine optimale Behandlung sicherzustellen. Im Gegensatz dazu stehen die Ärzte und Ärz-
tinnen aus der Rehabilitation. Eine Mehrheit schätzt den Personalbestand als ausrei-
chend ein. 
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Das gesamte Spital betreffend wird die Situation ähnlich bewertet: Lediglich jeweils eine 
Minderheit ist der Meinung, die vorhandene Ärzteschaft im Spital reiche für eine opti-
male Behandlung aus. Insbesondere in der Psychiatrie fällt der Wert im Vergleich zu der 
Akutsomatik und Rehabilitation ausgesprochen tief aus. 

Die Zustimmung zur Grundsatzfrage, ob mehr ausgebildete Ärzte und Ärztinnen in der 
Spitalleitung arbeiten sollen, bleibt im Bereich der Akutsomatik (87%, +2 ppt) und der 
Psychiatrie (78%, -2 ppt) auf hohem Niveau. Die Ärzteschaft der Rehabilitation ist we-
niger klar dieser Auffassung (68%).2  

Grafik 6 

 

Die praxisambulant tätige Ärzteschaft schätzt die zukünftige Verfügbarkeit von medizi-
nischem Personal ähnlich ein wie die Ärztinnen und Ärzte in der Akutsomatik. Auch bei 
dieser Befragtengruppe ist ab 2022 ein deutlicher Anstieg in der Problemwahrnehmung 
zu beobachten.  

                                                           
 
2 Detaillierte Befunde zu den Fachbereichen sind hier abrufbar.  

https://cockpit.gfsbern.ch/de/cockpit/begleituntersuchung-fmh-2023/
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Grafik 7 

 

2.2.2 Auswirkung Fachkräftemangel 

Die schwierige personelle Situation hat gemäss den befragten Ärztinnen und Ärzten 
klare Folgen. Am deutlichsten wird über alle Gruppen hinweg ein negativer Effekt auf die 
physische und psychische Gesundheit der Ärzteschaft und auf die Wartezeiten von Pati-
entinnen und Patienten ersichtlich. Eine Verschlechterung der persönlichen psychischen 
Gesundheit ist zudem über die Zeit sowohl in der Akutsomatik und der Rehabilitation als 
auch in der praxisambulant tätigen Ärzteschaft und der Psychiatrie zu beobachten. Bei 
letzterer Gruppe äussert sich dieser Trend besonders stark.  

Vorwiegend in der Akutsomatik wird die Bettenschliessung als Folge des Fachkräfte-
mangels beobachtet. Während rund drei Viertel der akutsomatischen Ärzteschaft diese 
Auswirkung feststellen, sind es in der Rehabilitation und der Psychiatrie lediglich Min-
derheiten. 

Des Weiteren beobachten Mehrheiten im stationären Bereich vermehrte Kündigungen 
wegen Überlastung. Fast die Hälfte der Befragten in der Akutsomatik und rund 40 Pro-
zent in der Rehabilitation und in der Psychiatrie berichten zudem, dass in den letzten 
zwölf Monaten aufgrund des Fachkräftemangels Weiterbildungen gestrichen wurden o-
der der Umfang an Forschungstätigkeiten abgenommen hat. Zwischen 42 Prozent 
(Akutsomatik) und 25 Prozent (praxisambulante Ärzteschaft) geben zudem an, dass die 
Anzahl an Behandlungsfehlern aufgrund der Personalsituation erhöht sei.  
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Grafik 8 

 

In der Akutsomatik, in der Psychiatrie und in der Rehabilitation werden die gravierends-
ten Probleme aufgrund des Fachkräftemangels sowohl im Pflegebereich als auch im 
ärztlichen und medizinisch-therapeutischen Bereich identifiziert. Während der Pflege-
bereich von der akutsomatischen Ärzteschaft deutlich am häufigsten genannt wird, 
empfinden Ärzte und Ärztinnen der Psychiatrie den ärztlichen Bereich ebenso proble-
matisch für ihr unmittelbares Arbeitsumfeld. 

Bereiche, mit denen die Ärzteschaft im Alltag weniger bewusst konfrontiert wird - wie 
die Forschung, die Administration oder die (technische) Infrastruktur -, werden als we-
niger problematisch wahrgenommen. 

Für praxisambulant tätige Ärzte und Ärztinnen stellt die Suche nach einer geeigneten 
Nachfolge zweifelsohne die grösste Herausforderung dar. Die Anstellung von Fachkräf-
ten erscheint ihnen generell als etwas weniger problematisch. 
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Grafik 9 

 

Zum heutigen Zeitpunkt geben zwischen 11 Prozent (Akutsomatik) und 25 Prozent (pra-
xisambulant tätige Ärzteschaft) der befragten Ärztinnen und Ärzte an, dass sie ihre ku-
rative Tätigkeit innerhalb der nächsten fünf Jahre wohl aufgeben werden.  

Grafik 10  
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Der Anteil der Befragten in der Akutsomatik und in der Psychiatrie, die dabei das (hohe) 
Pensum und die langen Arbeitszeiten als Gründe angeben, ist dabei in beiden Gruppen 
ebenso hoch oder deutlich höher als der Anteil jener, die aufgrund ihres Alters ausschei-
den bzw. in Pension gehen.  

In der Rehabilitation und bei den praxisambulant tätigen Ärztinnen und Ärzten steckt 
hinter der Aufgabe der eigenen kurativen Tätigkeit in den allermeisten Fällen der bald 
anstehende Ruhestand.  

Ansonsten ist festzustellen, dass insbesondere im Umfeld der Psychiatrie Karriereper-
spektiven und gesundheitliche Gründe häufiger als in anderen Bereichen Beweggründe 
sind, um aus der kurativen Tätigkeit auszuscheiden. Hingegen ist es bei akutsomatisch 
tätigen Ärzten und Ärztinnen tendenziell eher das arbeitstechnische Anforderungsni-
veau, welches zum Ausstieg bewegt. 

Grafik 11 
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2.3 Versorgungsqualität und Wartezeiten 

2.3.1 Versorgungsqualität 

Die Versorgungsqualität im stationären Bereich bleibt, gemäss der Einschätzung der be-
fragten Personen, in allen Bereichen mehrheitlich gut. Im Vergleich zum letzten Befra-
gungsjahr ist jedoch im Jahre 2023 der Anteil von jenen, welche die Situation als sehr 
oder eher gut einschätzen, markant gesunken. Im Bereich der Psychiatrie ist der Ein-
bruch dramatisch. Nur noch gut die Hälfte der Befragten empfindet da die Versorgungs-
qualität heute als gut. 

Grafik 12 

 

In Übereinstimmung mit der sich jüngst zuspitzenden personellen Situation hat der An-
teil derjenigen Befragten, die angeben, dass hohe Arbeitsbelastung und Zeitdruck der 
Patientenversorgung abträglich sind, insbesondere in den letzten zwei Jahren deutlich 
zugenommen.  
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Besonders pointiert ist diese Entwicklung in der Psychiatrie. Während 2012 noch etwas 
weniger als die Hälfte der befragten Personen Einbussen bei der Patientenversorgung 
sahen aufgrund der hohen Arbeitslast, sind es heute 64 Prozent. Auch in der Akutsomatik 
und bei den praxisambulant tätigen Ärztinnen und Ärzten ist eine solche Entwicklung zu 
verzeichnen. Die Ausnahme stellen in diesem Fall die Befragten in der Rehabilitation dar. 

Grafik 13 

 

Trotz der bisher aufgezeigten wenig erfreulichen Trends mit Bezug auf die Versorgungs-
qualität, beobachtet eine Mehrheit der Befragten, dass in ihrem Arbeitsumfeld nach wie 
vor alle Patientinnen und Patienten angenommen würden. Es würden die besten Exper-
tisen/Geräte und Präparate zur Verfügung stehen, und alle notwendigen Verfahren wür-
den durchgeführt. In der Akutsomatik sind diese Werte über die letzten zehn Jahre prak-
tisch unverändert geblieben. In der Psychiatrie und teilweise auch in der Rehabilitation 
lässt sich der gestiegene Problemdruck der letzten zwei Jahre auch bei diesen Fragen 
herauslesen.  

Sowohl in der Akutsomatik als auch in der Rehabilitation und in der Psychiatrie ist der 
wahrgenommene Spardruck im letzten Jahr deutlich gestiegen. Man nimmt zudem einen 
erhöhten Fokus im Hinblick auf die Gewinnoptimierung wahr, und Mindestfallzahlen 
und Sollvorgaben sind – wenn auch auf tiefem Niveau – ein grösseres Thema als in der 
Vergangenheit.  
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Grafik 14 

 

2.3.2 Wartezeit 

Ein relevanter Faktor für die Versorgungsqualität dürfte die Wartezeit für Patientinnen 
und Patienten auf ihre Behandlungen sein. In der Akutsomatik, in der Rehabilitation so-
wie bei den praxisambulanten Ärztinnen und Ärzten gibt jeweils eine Mehrheit an, dass 
die Wartezeiten im Vergleich zur Situation, wie sie vor der Corona Pandemie im Jahre 
2019 bestanden hat, ungefähr gleich lange sind.  

In allen drei Tätigkeitsfeldern sind jedoch auch zwischen 23 und 31 Prozent des Befrag-
tentotals der Meinung, dass sich die Wartezeiten für Patientinnen und Patienten seither 
verlängert hätten. In der Psychiatrie gibt derweil eine relative Mehrheit von 44 Prozent 
an, dass sich die Fristen verlängert oder sogar deutlich verlängert hätten.  
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Grafik 15 

 

Vielen Befragten fällt es schwer, eine konkrete Aussage zur Wartezeit zwischen Über-
weisung und Behandlung zu machen oder geben an, dass dies für ihre Situation nicht 
beurteilbar ist (graue Anteile in der untenstehenden Grafik). Wurde eine Einschätzung 
abgegeben, sieht dies folgendermassen aus: Praxisambulant tätige Ärztinnen und Ärzte 
schätzen, dass eine Patientin oder ein Patient im letzten Jahr in mehr als einem Drittel 
der Fälle durchschnittlich innerhalb der ersten Woche behandelt wurde. Bei Ärztinnen 
und Ärzten, die stationär tätig sind, gestaltet sich die Situation hingegen deutlich anders, 
und die Wartezeiten sind einiges länger.  

Dennoch gilt gemäss den Angaben der Befragten im Grundsatz, dass in der Akutsomatik 
und in der Rehabilitation die meisten Patientinnen und Patienten nach maximal einem 
Monat einen Termin erhalten. In der Psychiatrie hingegen gibt die Mehrheit an, dass die 
Wartezeiten bei einem Monat oder mehr lägen.  
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Grafik 16 

 

Eine Mehrheit jener Ärztinnen und Ärzte, die verlängerte Wartezeiten beobachten, sieht 
klar oder mindestens teilweise negative Folgen dieser Verzögerungen. Besonders stark 
bemerkbar macht sich dieser Umstand in der Psychiatrie. In dieser Gruppe ist der Anteil, 
der klar oder mindestens teilweise negative Folgen bemerkt, bei über 80 Prozent.  
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Grafik 17 

 

Am ehesten wird dabei eine verlängerte Zeit bis zur Genesung beobachtet. Zuweilen hat 
die lange Wartezeit aber in der Wahrnehmung der Befragten auch zur Folge, dass eine 
vollständige Genesung nicht mehr möglich ist. In aller Deutlichkeit zeigt sich dies im 
akutsomatischen wie auch im praxisambulanten Bereich. 

Diese Feststellung, wie auch das Konstatieren einer verkürzten Lebenserwartung tritt 
aber nur in den wenigsten Fällen in Erscheinung.  
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Grafik 18 

 

Neben den verlängerten Wartezeiten dürfte auch die Wahl des Entlassungszeitpunktes 
den Grad der Versorgungsqualität beeinflussen. In der Rehabilitation sind 80 Prozent der 
Gesamtheit der Befragten der Meinung, dass dieser Zeitpunkt in der Regel richtig ge-
wählt würde. In der Psychiatrie und in der Akutsomatik liegt dieser Wert jedoch deutlich 
tiefer (um die 50%). Insbesondere in der Akutsomatik sticht dabei der negative Lang-
zeittrend ins Auge.  

Grafik 19 
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2.4 Arbeitsumfeld und Tätigkeiten im Arbeitsalltag 

In sämtlichen stationären Bereichen kann sich jeweils eine Mehrheit der Ärzteschaft 
vorstellen, auch zukünftig im Spital tätig zu sein. Bei der Ärzteschaft der Psychiatrie ist 
der Wert im Vergleich zum letzten Jahr leicht gestiegen (51%, +3 ppt). Für Ärzte und Ärz-
tinnen der Rehabilitation hingegen kommt es deutlich weniger oft in Frage als noch im 
Jahr 2022 (72%, -9 ppt). 

Grafik 20 

 

Grundsätzlich ist die Zufriedenheit mit den Aufgaben und der Arbeitstätigkeit in allen 
Bereichen relativ hoch und abgesehen von der Psychiatrie überall auf ähnlichem Niveau. 
Die Ärzteschaft der Psychiatrie ist eher unzufriedener als die restliche Ärzteschaft. 
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Grafik 21 

 

Seit Befragungsbeginn steht ausser Frage, dass es sich bei der ärztlichen Tätigkeit um 
eine interessante und abwechslungsreiche Arbeit handelt. Mit der Bezahlung für die ge-
leistete Arbeit war die Ärzteschaft jedoch auch schon zufriedener: Seit 2021 stellt sich 
nämlich eine zurückgehende Zufriedenheit bei den Ärzten und Ärztinnen ein. Gleichzei-
tig sieht sich eine grössere Anzahl von Personen aus dem Kreise der Ärzteschaft mit ei-
nem andauernd hohen Zeitdruck sowie auch einem andauernd hohen Konkurrenzdruck 
mit anderen Spitälern konfrontiert.  

Darüber hinaus stellt insbesondere für die Ärzteschaft der Psychiatrie die schlechte Ar-
beitsorganisation in den Spitälern vermehrt eine Belastung dar (48%, +12 ppt). 
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Grafik 22 

 

Die zwischenmenschlichen Beziehungen innerhalb eines Krankenhauses sind von 
grundlegender Bedeutung, da sie einen entscheidenden Einfluss sowohl auf die Qualität 
der Patientenversorgung als auch auf das Arbeitsklima haben können. Dies gilt nicht nur 
für die Beziehungen zwischen den Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern untereinander, 
sondern auch für das Verhältnis zu den Patienten und Patientinnen. In nahezu allen Ab-
teilungen wird die Beziehung zwischen dem Team und den Patienten und Patientinnen 
von den Ärzten und Ärztinnen als gut bis sehr gut bewertet. 

Vor allem in den Augen der praxisambulanten Ärzteschaft ist das Verhältnis zu den Pa-
tienten und Patientinnen ausgesprochen gut (89% eher/sehr gut). Über alle Bereiche 
hinweg schätzt die Ärzteschaft der Psychiatrie die Beziehung zu den Patienten und Pa-
tientinnen am wenigsten gut ein (78% eher/sehr gut). 
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Grafik 23 

 

Im Vergleich zum Vorjahr wird die Zusammenarbeit sowohl innerhalb als auch außer-
halb der Akutsomatik durchwegs schlechter bewertet. Geringfügige Unterschiede sind in 
der Zusammenarbeit zwischen ärztlichem Personal und Pflegedienst (82%, -3 ppt) oder 
mit den Spitex-Diensten (52%, -2 ppt) festzustellen. Im Besonderen hat sich die Zusam-
menarbeit mit den niedergelassenen Ärzten und Ärztinnen nach dem letztjährigen 
Höchststand massgeblich verschlechtert (71%, -7 ppt). Des Weiteren erhalten die Ver-
waltung und die psychiatrischen Einrichtungen derzeit nur von jeweils etwa einem Drit-
tel der akutsomatischen Ärzte und Ärztinnen eine positive Bewertung in Bezug auf ihre 
Zusammenarbeit. Die Beziehung zwischen der eigenen Station und den Krankenkassen 
wird von der niedergelassenen Ärzteschaft seit Jahren als am wenigsten zufriedenstel-
lend beurteilt und erreicht derzeit den tiefsten Stand seit Beginn der Befragungsreihe 
(22%, -5 ppt). 
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Graf ik 24 

 

Im Vergleich zum letzten Befragungszeitpunkt im Jahr 2022 hat sich die Beziehung zwi-
schen Psychiatrie und Rehabilitationseinrichtungen massgeblich verbessert (37%, +6 
ppt). Die Zusammenarbeit mit den Krankenkassen (39%) und selbige mit den Spitex-
Diensten (74%) werden indes gleich bewertet. Verschlechtert hat sich hingegen das Ver-
hältnis zwischen ärztlichem Personal und dem Pflegedienst (73%, -7 ppt), das der Sta-
tion mit der niedergelassenen Ärzteschaft und auch das der Station mit dem somatischen 
Akutspital (54%, -14 ppt). Zudem hat sich die Zusammenarbeit zwischen ärztlichem 
Personal und der Verwaltung deutlich verschlechtert. Gaben 2022 noch 56 Prozent an, 
ein gutes bis sehr gutes Verhältnis mit der Verwaltung zu haben, sind es derzeit lediglich 
noch 44 Prozent (-12 ppt). 
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Grafik 25 

 

Im Grossen und Ganzen schätzt die Ärzteschaft der Rehabilitation ihre beruflichen Be-
ziehungen aktuell weniger gut ein. Insbesondere die Zusammenarbeit mit den niederge-
lassenen Ärzten und Ärztinnen (75%, -14 ppt) und mit den psychiatrischen Einrichtun-
gen (51%, -9 ppt) wird deutlich weniger positiv eingeschätzt. Während bei den anderen 
stationären Bereichen sich die Arbeitsbeziehung zu den Spitex-Diensten kaum verän-
dert hat, bewerten derzeit deutlich weniger Ärzte und Ärztinnen der Rehabilitation die 
Beziehung als gut bis sehr gut (74%, -11 ppt). Gleich geblieben ist hingegen der Anteil, 
welcher das Arbeitsverhältnis zwischen ärztlichem Personal und der Verwaltung als gut 
bis sehr gut bewertet.  
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Grafik 26 
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2.5 Work-Life-Balance und persönliche Gesundheit 

Mit der Work-Life-Balance sind mehrheitlich die befragten Ärzte und Ärztinnen der Re-
habilitation sowie die praxisambulant tätige Ärzteschaft zufrieden. In der Akutsomatik 
sowie auch in diesem Jahr erstmals in der Psychiatrie ist die Mehrheit der Ärzteschaft 
unzufrieden. Hier geben lediglich 48 Prozent respektive 46 Prozent an, sehr/eher zufrie-
den zu sein. Bis ins Jahr 2021 schwankt die Zufriedenheit der Akutsomatiker und Akut-
somatikerinnen zwischen 50 und 60 Prozent. Seit dem Tiefstand 2021 konnte die 50 Pro-
zent Marke jedoch nicht mehr überschritten werden. In der Psychiatrie zeigt der Trend 
der letzten Jahre in Richtung höherer Unzufriedenheit.  

Bei den Assistenzärztinnen und Assistenzärzten hält sich die Zufriedenheit 
betreffend das Verhältnis von Arbeitszeit und Freizeit in Grenzen. 36 Pro-
zent geben an, eher bis sehr zufrieden zu sein mit der Work-Life-Balance. 
Damit heben sie sich deutlich von anderen Arztgruppen ab. Seit dem Tief-
stand im Jahr 2021 ist die Zufriedenheit bei den Assistenzärztinnen und 
Assistenzärzten jedoch stetig gestiegen (36%; +7ppt seit 2021).  

Neben der Berufsgruppe zeigen sich auch signifikante Unterschiede zwi-
schen den Altersgruppen. Je älter die Ärzte und Ärztinnen sind, desto zu-
friedener sind sie auch. Die Ärzteschaft über 65 Jahre tritt hier besonders 
hervor.  

Grafik 27 
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Jeweils mindestens 70 Prozent der in der Rehabilitation, der Akutsomatik oder im pra-
xisambulanten Bereich tätigen Ärztinnen und Ärzte bezeichnen ihre psychische Ge-
sundheit als zufriedenstellend bis sehr gut. Während die Werte in der Rehabilitation 
(79%, +4 ppt) und der Akutsomatik (74%, +3 ppt) im Vergleich zum Vorjahr leicht posi-
tiver sind, ist bei den praxisambulant tätigen Ärzten und Ärztinnen ein Rückgang zu ver-
zeichnen (77%, -4 ppt). In der Psychiatrie hingegen geben rund zwei Drittel der Ärzte 
und Ärztinnen an, dass ihre psychische Gesundheit gut bis sehr gut ist. Dies ist der tiefste 
Wert aller Gruppen, der zudem seit 2021 kontinuierlich schlechter wurde.  

Grafik 28 

 

Die Einschätzung der Ärzte und Ärztinnen aller Gruppen fällt für die eigene physische 
Gesundheit positiver aus als diejenige der psychischen Gesundheit. Diesbezüglich unter-
scheidet sich die Ärzteschaft der Psychiatrie deutlich von den anderen Ärzten und Ärz-
tinnen. Sie bewertet ihre physische Gesundheit nämlich deutlich weniger oft als gut bis 
sehr gut. Vor allem in den letzten zwei Jahren steht es schlechter um die körperliche Ge-
sundheit von Ärzten und Ärztinnen in der Psychiatrie. 
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Grafik 29 

 

Die Beurteilung der Gesundheit spiegelt die Entwicklung bei den krankheitsbedingten 
Abwesenheitstagen wider: Noch nie seit Befragungsbeginn fehlten Ärzte und Ärztinnen 
der Psychiatrie an so vielen Tagen aufgrund von Krankheit wie im letzten Jahr (8.5 Tage, 
+3.7 Tage). Bei der Ärzteschaft der Rehabilitation zeichnet sich ebenfalls eine Häufung 
der krankheitsbedingten Abwesenheiten ab, jedoch sind dies keine Rekordwerte (4.7 
Tage, +2.3 Tage). In der Akutsomatik und bei der praxisambulant tätigen Ärzteschaft 
sind weniger Fehltage als noch im Vorjahr festzustellen. Bei Letzteren hat der Wert am 
stärksten abgenommen (3 Tage,-2 Tage). Über alle Arztgruppen hinweg fallen hier am 
wenigsten Fehltage an. 

Insgesamt entspricht die krankheitsbedingte Abwesenheit der Ärzteschaft- sowohl was 
die Entwicklung (klare Zunahme in den letzten Jahren) als auch das Ausmass (durch-
schnittliche Anzahl Tage Abwesenheit) betrifft- dem, was gemäss anderen Studien auch 
in der Gesamtbevölkerung zu beobachten ist.3 

                                                           
 
3 vgl. NZZ vom 10. August 2023: «Sind wir plötzlich alles häufiger krank? Erklärungsansätze für das Rätsel der stark angestiegenen Absenzen bei der Arbeit» 
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Grafik 30 

 

Vier von zehn Personen in der Akutsomatik und in der Psychiatrie hatten Ärztinnen und 
Ärzte in ihrer Abteilung, die in den letzten 12 Monaten aus gesundheitlichen Gründen 
ausscheiden mussten. In der Rehabilitation berichtet rund ein Drittel von diesem Phä-
nomen. Im Vergleich zum Vorjahr ist der Wert in der Psychiatrie deutlich angestiegen, 
während er in der Rehabilitation rückläufig ist. 
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Grafik 31 

 

Stress ist in allen Arztgruppen die dominierende Beschwerde. In allen Bereichen, abge-
sehen von der Rehabilitation, geben die Ärzte und Ärztinnen auch häufiger an, Stress 
ausgesetzt zu sein. Ansonsten ist der Anteil an Ärzten und Ärztinnen gestiegen, die sich 
mit Beziehungsproblemen oder einem Burnout konfrontiert sehen. Einzig die Akutsom-
tiker und Akutsomatikerinnen verspüren diese Beschwerden in ähnlichem Masse wie im 
Vorjahr. Insbesondere die Ärzte und Ärztinnen der Psychiatrie leiden derzeit zudem ver-
mehrt an finanziellen Problemen (16%, +11 ppt). 
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Grafik 32 
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2.6 Ärztliche Behandlungsfreiheit 

Eine Mehrheit von 70 Prozent oder mehr der befragten Ärztinnen und Ärzte schätzt den 
eigenen Spielraum hinsichtlich der Art und Weise der Behandlung ihrer Patientinnen 
und Patienten als gross oder eher gross ein. Seit 2021 hat dieser Anteil in der Tendenz in 
der Psychiatrie, in der Rehabilitation sowie bei den praxisambulanten Ärztinnen und 
Ärzten eher abgenommen. 

Grafik 33 

 

Der Patient beziehungsweise die Patientin in eigener Person sind - neben den vorgesetz-
ten Ärzten - nach wie vor die wichtigsten Entscheidungsträger beziehungsweise Ent-
scheidungsträgerinnen, wenn es um die Art und Weise der Behandlung geht. In der Ten-
denz verlieren jedoch beide Gruppen über die letzten Jahre an Entscheidungsmacht. Wo-
bei gilt, dass die vorgesetzten Ärzte und Ärztinnen in der Psychiatrie von dieser Entwick-
lung bis anhin verschont blieben.  

Stattdessen gewinnen (auf tiefem Niveau) Akteure und Akteurinnen, die weniger eine 
kurative und vermehrt eine Management-Perspektive haben: Namentlich sind dies etwa 
die Verwaltung oder Geschäftsführung eines Spitals oder auch die Krankenkassen. Die 
Stationsleitung zeigt sich vor allem in der Psychiatrie gestärkt (64%, +11 ppt). Dort ge-
hört sie zu den Top 3 Entscheidungsträgern. In der Rehabilitation spielt sie aktuell eine 
weniger bedeutende Rolle (39%, -10 ppt). Auch der zuständigen Pflege werden in jüngs-
ter Vergangenheit mehr Mitsprachemöglichkeiten zugeschrieben. Dies trifft insbeson-
dere auf die Psychiatrie zu.  
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Grafik 34 
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2.7 Reformen im Gesundheitswesen 

Eine Mehrheit der Ärztinnen und Ärzte in der Akutsomatik ist grundsätzlich einverstan-
den mit dem Umstand, dass das BAG Listen ambulant vor stationär verordnet. Nach einer 
gewissen Findungsphase in den Jahren zwischen 2018 und 2020 hat sich die Zustimmung 
zu diesem Vorgehen seither kaum mehr verändert.  

Grafik 35 

 

Ähnlich verhält es sich mit der Meinung zur bisher konkret formulierten BAG-Liste: Das 
Meinungsbild hat sich seit ihrer Einführung im Jahre 2018 etwas zugunsten der Liste 
konkretisiert. Heute ist eine (relative) Mehrheit mit dem Status quo mindestens eher 
einverstanden.  
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Grafik 36 

 

Die Wahrnehmung über den administrativen Aufwand im Zusammenhang mit der Liste 
ambulant vor stationär bleibt unverändert. Die Ärzteschaft, die sich seit der Einführung 
der Liste ambulant vor stationär mit einem höheren administrativen Aufwand konfron-
tiert sieht, bleibt in jüngster Vergangenheit konstant. Dieser Ansicht sind aktuell 41 Pro-
zent. Ebenfalls stabil zeigt sich der Anteil an Ärzten und Ärztinnen, die den Aufwand als 
gleichbleibend einschätzen (37%). Einen geringeren Aufwand stellen die wenigsten 
Ärzte und Ärztinnen fest (8%). 
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Grafik 37 

 

Jene Ärztinnen und Ärzte, die bereits Eingriffe, welche auf der aktuellen Liste des BAG zu 
finden sind, durchgeführt haben, sind dieser gegenüber relativ positiv eingestellt. Fast 
50 Prozent sind der Meinung, dass diese sich insgesamt bewährt habe. 
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Grafik 38 

 

Einer Ausweitung der aktuellen Liste des BAG steht aber eine Mehrheit der Ärztinnen und 
Ärzte der Akutsomatik insgesamt kritisch gegenüber.  
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Grafik 39 

 

Generell haben die Gründe gegen eine Ausweitung der BAG-Liste eine kleinere Tragweite 
als in den vergangenen Jahren. Insbesondere die beiden Hauptgründe erfahren weniger 
Zustimmung bei den Ärzten und Ärztinnen, die sich gegen die BAG-Liste aussprechen. 
So ist nur noch eine knappe Mehrheit der Meinung, die Patientensicherheit wäre nicht 
gewährleistet und die BAG-Liste schränke die Behandlungsfreiheit weiter ein. Hingegen 
ist der Anteil an Ärzten und Ärztinnen, die eine Ausweitung als medizinisch nicht sinn-
voll betrachten und deshalb die BAG-Liste ablehnen, seit 2020 um 5 Prozentpunkte ge-
stiegen (38%). 
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Grafik 40 

 

Die meisten abgefragten Gründe für eine Ausweitung der BAG-Liste erhalten weiterhin 
mehrheitliche Zustimmung. Sie hat jedoch über die Jahre deutlich abgenommen. Seit 
2020 ist der Hauptgrund für die Ausweitung der BAG-Liste darin begründet, dass viele 
Eingriffe durchaus gut ambulant durchgeführt werden können (68%). Aber auch die fi-
nanziellen Aspekte sprechen für eine Ausweitung. So ermöglicht in den Augen der Be-
fürworter und Befürworterinnen die Ausweitung der BAG-Liste Kostenersparnisse im 
Gesundheitswesen (55%) sowie auch ein schweizweit einheitliches Vorgehen (52%).  
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War die Zustimmung im letzten Jahr deutlich weniger auf dem Argument basiert, dass 
durch die Ausweitung falsche Anreize im heutigen Vergütungssystem korrigiert werden 
können, ist sie diesjährig wieder angestiegen (51%, +4 ppt). 

Grafik 41 

 

Rund eine Dekade nach der Einführung bleibt eine Mehrheit (52%) der Ärztinnen und 
Ärzte in der Akutsomatik gegenüber SwissDRG kritisch eingestellt. Eine effektive Zu-
stimmung zu dieser Reform ist praktisch nicht vorhanden. In der Psychiatrie und in der 
Rehabilitation sind die Lager etwas weniger klar, die Zustimmung ist (leicht) höher. 
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Zählt man auch den Anteil Befragter, deren Meinung zur Frage neutral ist, zu den Befür-
wortenden, stellen diese beiden Gruppen in der Rehabilitation und der Psychiatrie die 
Mehrheit. Gerade in der Psychiatrie ist der Anteil Unentschiedener jedoch verhältnis-
mässig gross (24%) (graue Anteile in der untenstehenden Grafik).  

Grafik 42 

 

Noch grösser als in der Psychiatrie ist der Anteil Unentschiedener bei der praxisambulant 
tätigen Ärzteschaft – insbesondere, was die neusten Tarifsysteme (ST Reha und 
TARPSY) betrifft. Mit Bezug auf SwissDRG überwiegt, genau wie in der Akutsomatik, ein 
kritisches Bild. 
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Grafik 43 
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2.8 Mindestfallzahlen und Leistungsorientierung 

Erstmals beobachtet eine Mehrheit der Aktusomatiker und Akutsomatikerinnen, dass 
durch die an den Lohn gebundenen Soll-Vorgaben die optimale Versorgung beeinträch-
tigt wird (+6 ppt). Ebenfalls wird dies in der Rehabilitation mehrheitlich festgestellt, 
wenn auch weniger Ärzte und Ärztinnen diese Erfahrung gemacht haben als noch im 
letzten Jahr (-24 ppt). In der Psychiatrie ist die Hälfte der Ärzte und Ärztinnen dieser 
Ansicht (+7 Prozentpunkte).  

Grafik 44 

 

Noch immer ist eine Minderheit der Spitalärzteschaft mit Mindestfallzahlen konfron-
tiert. Die Konfrontation mit Mindestfallzahlen hat im Vergleich zum letzten Jahr jedoch 
in allen stationären Bereichen stark zugenommen.  
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Grafik 45 

 

Die persönliche Meinung zu Mindestfallzahlen pro Spital fällt in der Akutsomatik wie 
auch in der Rehabilitation mehrheitlich positiv aus. Innerhalb der Ärzteschaft im Bereich 
der Psychiatrie erachtet hingegen nur rund ein Drittel die Mindestfallzahlen als gerecht-
fertigt. 



BEFRAG UNG ZUM ÄRZTLICH EN ARBEITSUMFELD IM AUFTRAG DER FMH 2023 

© gfs. ber n |  M ens chen.M ei nu ngen.Mär kte.  | Sept em ber  2023  | 53 

 

Grafik 46 
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Leistungsabhängige Lohnkomponenten kommen im schweizerischen Gesundheitswe-
sen wenig zur Anwendung. Am verbreitetsten sind diese aktuell bei den Ärztinnen und 
Ärzten in der Akutsomatik und der Rehabilitation: 36 respektive 37 Prozent geben an, 
dass solche variablen und an der Leistung gemessene Lohnkomponenten in ihrer Abtei-
lung existieren. In der Psychiatrie beträgt dieser Anteil 27 Prozent. Der Wert ist im letz-
ten Jahr stark angestiegen (+11 ppt). 

Grafik 47 

 

Der Grossteil der befragten Ärztinnen und Ärzte hat keine leistungsabhängigen Lohn-
komponenten in ihrer Abteilung oder Klinik. Wenn eine solche variable und leistungs-
abhängige Lohnkomponente besteht, dann handelt es sich bei allen Ärztegruppen am 
häufigsten um Bonuszahlungen oder um Einkünfte aus privatärztlicher Tätigkeit, die 
teilweise mit anderen leistungsabhängigen Lohnkomponenten kombiniert sind. In der 
Rehabilitation wird das System der Bonusauszahlungen im Vergleich zum letzten Jahr 
doppelt so oft verwendet (30%, +15 ppt). Angesichts der kleinen Samplegrösse ist dieser 
Wert jedoch mit Vorsicht zu betrachten. 

Innerhalb der Akutsomatik unterscheidet sich die Verbreitung leistungs-
abhängiger Lohnkomponenten zudem erwartungsgemäss nach Hierar-
chiestufen. Je höher die Position, desto verbreiteter sind solche Lohnkom-
ponenten. So sind bei Assistenzärztinnen und –ärzten, aber auch bei der 
Oberärzteschaft, leistungsabhängige Lohnkomponenten kaum verbreitet.  
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Grafik 48 
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3 Synthese 

Wir fassen die Erkenntnisse dieser Studie wie folgt zusammen: 

 

Nach Corona wendet sich die Aufmerksamkeit von Öffentlichkeit und 
von Politik wieder anderen Themen zu – gewisse Folgen für die Ge-
sundheit der kurativ Tätigen und von Patienten und Patientinnen 
sind aber eindeutig bemerkbar. Dies äussert sich vor allem in Bezug 
auf die Wartezeit in der Psychiatrie. Laut 44 Prozent der Ärzteschaft 
in der Psychiatrie dauert die Wartezeit im Vergleich zu 2019 (deutlich) 
länger. Problematisch ist zudem die Angabe der psychiatrischen Ärz-
teschaft, wenn berücksichtigt wird, dass rund ein Drittel angibt, eine 
Überweisung habe länger als einen Monat gedauert. Dementspre-
chend hoch sind die erkennbaren Auswirkungen auf den Heilungser-
folg der Patienten und Patientinnen mit einem psychischen Krank-
heitsbild.  

 

Das Qualitätsniveau der Gesundheitsversorgung in der Schweiz 
bleibt insgesamt hoch, hat jedoch in den letzten Jahren deutlich ge-
litten. Besonders alarmierend ist die Situation in der Psychiatrie, wo 
nur noch etwa die Hälfte der dort tätigen Ärzte und Ärztinnen die 
Versorgungsqualität als gut bewertet. Die steigende Arbeitsauslas-
tung, hohe Arbeitsbelastung und der Zeitdruck sind aber nicht nur in 
der Psychiatrie, sondern auch in der Akutsomatik, Rehabilitation und 
bei praxisambulant tätigen Ärzten und Ärztinnen zunehmend verant-
wortlich für die Verschlechterung der Versorgungsqualität.  

 

Die Ärzteschaft geniesst weiterhin einen hohen persönlichen Spiel-
raum bei Behandlungen – dieser ist aber in der Tendenz abnehmend. 
Dies zeigt sich auch in der Entscheidungsfreiheit: Arzt/Ärztin und Pa-
tient/Patientin sind weiterhin zentrale Entscheidungsträger und Ent-
scheidungsträgerinnen. Der Einfluss von Akteuren bzw. Akteurinnen, 
die nicht kurativ tätig sind, nimmt jedoch spürbar zu. Namentlich 
sind dies etwa die Verwaltung oder die Geschäftsführung eines Spi-
tals oder auch die Krankenkassen. Ebenso spielen Mindestfallzahlen 
oder Sollvorgaben zunehmend eine Rolle. Die Akzeptanz der Min-
destfallzahlen ist bei den Ärzten und Ärztinnen der Akutsomatik und 
der Rehabilitation auch mehrheitlich gegeben – nicht so in der Psy-
chiatrie: Lediglich rund ein Drittel der Ärzte und Ärztinnen im Bereich 
Psychiatrie ist den Mindestfallzahlen gegenüber positiv gestimmt. 
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Mit Fallpauschalen werden die Ärztinnen und Ärzte nicht (mehr) 
warm. Am ehesten kann sich die Ärzteschaft der Rehabilitation mit 
dem ST Reha Tarifsystem anfreunden, in der Akutsomatik bleibt das 
Bild mit Bezug auf SwissDRG aber rund eine Dekade nach deren Ein-
führung kritisch. Ein generell fehlender Wille zu Reformen kann der 
Ärzteschaft jedoch nicht vorgeworfen werden. Das zeigt die beobach-
tete Offenheit gegenüber ambulant vor stationär.  

 

Die Liste ambulant vor stationär stösst weiterhin mehrheitlich auf 
Zustimmung. Die abgefragten Gründe hinter einer Ablehnung sind 
insgesamt wenig strukturell respektive grundlegend. Auch die Bilanz 
für die Patienten und Patientinnen fällt positiv aus. Mindestens die 
Hälfte derjenigen, welche selber Erfahrungen mit ambulant vor sta-
tionär gemacht haben, beurteilen diese mehrheitlich und zuneh-
mend als positiv.  

 

Der bereits hohe Dokumentationsaufwand im Zusammenhang mit 
dem Patienten bzw. Patientinnendossier steigt zwar nicht weiter, an-
dere administrative Aufwände jedoch sehr wohl. Gerade im Zusam-
menhang mit dem Dokumentationsaufwand zu Abrechnungszwecken 
berichtet dieses Jahr eine klare Mehrheit der Befragten in allen Fach-
bereichen von einer (zuweilen starken) Erhöhung. Bei allen administ-
rativen Aufgaben: Immerhin verbringen die Ärztinnen und Ärzte der 
Akutsomatik rund dreieinhalb Stunden ihrer Arbeitszeit mit patien-
tennahen Tätigkeiten. 
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