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Zusammenfassung

Ziel der Untersuchung: Das Ziel der empirischen Studie ist die datenbasierte Erfassung der
Ausgangsbedingungen von Medizinstudierenden im dritten Fachsemester an der Justus-Liebig-
Universitdt Giefen (JLU) (Gesamtstichprobe: N = 56). Um den spéteren Studienverlauf
differenziert nach dem Zulassungsweg (Landarztquote vs. regulires Verfahren) betrachten zu
koénnen, wurden die soziodemografischen, studienbegleitenden und motivationalen Ausgangsbe-
dingungen sowie die Wirkung des allgemeinmedizinischen Wahlfachs im dritten Fachsemester
erhoben. Diese Ausgangsdaten dienen als Bezugsrahmen, um zukiinftige Entwicklungen im Stu-
dienverlauf — wie akademische Leistungsdaten sowie die Stabilitdt der hauséarztlichen Karriere-
absichten — prézise, kontextgerecht und frei von Fehlinterpretationen einordnen zu kénnen.

1. Strukturelle Rahmenbedingungen und Belastungsdimension

o Altersunterschied: Die LAQ-Studierenden unterscheiden sich in ihrer Altersstruktur von
der reguldren Studierendengruppe. LAQ-Studierende bringen aufgrund non-traditioneller
Bildungsbiografien und praktischer Vorerfahrungen ein signifikant hoheres Lebensalter und
damit veranderte alltdgliche Rahmenbedingungen (z. B. Sesshaftigkeit, Familienplanung)
mit in das Medizinstudium.

o Differenzierte Belastung durch Erwerbstdtigkeit: Beim Anteil erwerbstitiger Studierender
zeigt sich ein tendenzieller, wenngleich statistisch noch nicht voll abgesicherter Unterschied
mit einem héheren Anteil in der LAQ-Gruppe, was auf eine erhohte finanzielle Alltagsbelas-
tung hindeutet. Beziiglich der absoluten Wochenstunden zeigt sich im Kern kein genereller
Unterschied; der nominell hohere Mittelwert der LAQ-Gruppe ist primdr auf einzelne
Studierende mit extremer Zeitbelastung zurickzufihren.

2. Berufliches Zukunftsprofil

o Bei der Befragung wurde untersucht, welche Studierenden die drei Bedingungen — den Wun-
sch nach dem Hausarztberuf, einem ldndlichen Tdtigkeitsort und einer Bindung an Hessen —
gleichzeitig erfillen. Das Ergebnis zeigt einen deutlichen Unterschied: In der LAQ-Gruppe
trifft dieses Profil auf die grofle Mehrheit der Studierenden zu. In der Vergleichsgruppe
(Nicht-LAQ) gibt es dagegen kaum Studierende, die alle drei Voraussetzungen gleichzeitig
erfillen.

3. Wirkung der Veranstaltung

o Des Weiteren wurde die Wirkung des vorklinischen Wahlfachs auf den Wunsch, hausdrztlich
titig zu sein, untersucht. Die Veranstaltung zeigt eine unterschiedliche Wirkung je nach
Ausgangslage der Studierenden: Bei den bereits fest Motivierten starkt und festigt das
Format diesen Wunsch nachhaltig. Bei den unentschlossenen Studierenden bewirkt die
Veranstaltung ebenfalls eine positive Aktivierung, die jedoch im Vergleich zur motivierten
Gruppe moderater ausfallt.
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1. Einleitung und Zielsetzung

Angesichts von rund 300 vakanten Hausarztstellen in Hessen verschérft sich der medizinische Nachwuchs-
mangel insbesondere in den lindlichen Regionen (vgl. Deutsches Arzteblatt 2025). Als gesundheitspoli-
tische Reaktion auf diese Entwicklung bildet das Gesetz zur Sicherung der hausérztlichen Versorgung und
des Offentlichen Gesundheitsdienstes in Hessen (GHVOG) den rechtlichen Rahmen fiir die Zulassung von
Studierenden iiber die Landarztquote (LAQ). Der gesetzliche Zweck liegt in der langfristigen Sicherung
der hausérztlichen Versorgung in unterversorgten Regionen sowie in der Nachwuchsgewinnung fiir den o6f-
fentlichen Gesundheitsdienst (vgl. Hessischer Landtag 2022). Die vorliegende Untersuchung ist als em-
pirische Vergleichsstudie angelegt. Sie untersucht innerhalb der Zulassungskohorten WS 24/25 und SoSe
25 im 3. Fachsemester die spezifischen Merkmalsauspragungen der LAQ-Studierenden der Humanmedi-
zin an der Justus-Liebig-Universitat Gieflen (JLU) im Vergleich zu den reguldr zugelassenen Studierenden
(Nicht-LAQ).

Die Analyse verkniipft drei zentrale Kriterien, um eine datenbasierte Grundlage fiir die Einordnung des weit-
eren Studienverlaufs zu schaffen und Fehlinterpretationen bei zukiinftigen Vergleichen der beiden Gruppen
zu vermeiden:

1. Rahmenbedingungen und Belastungsfaktoren: Um zukiinftige akademische Leistungsdaten —
wie die Bestehensquoten im Ersten Abschnitt der Arztlichen Priifung (Physikum) — kontextgerecht
interpretieren zu koénnen, erfasst diese Untersuchung die studienbegleitenden Rahmenbedingungen.
Sollten im Verlauf Differenzen auftreten, ermoglicht diese Ausgangsanalyse eine sachliche Einord-
nung. Leistungsunterschiede miissen nicht zwingend in der akademischen Eignung begriindet sein,
sondern kénnen methodisch auf nachweisbare biografische und zeitliche Hintergrundmerkmale (wie die
Altersstruktur oder eine stirkere studienbegleitende Erwerbstétigkeit) zurtickgefiihrt werden.

2. Zukiinftiger Berufswunsch: Gleichzeitig erfasst die Studie, inwieweit bei den Studierenden im realen
Universitédtsalltag die Motivation besteht, spater hausérztlich tétig zu sein und in Hessen zu arbeiten
— wobei bei der LAQ-Gruppe iiberpriift wird, ob diese Erwartungshaltung weiterhin fortbesteht. Uber
die isolierte Betrachtung der Einzelmerkmale hinaus priift dieser Ansatz, inwieweit die drei Kriterien
— Tétigkeitsort, Hausarztwunsch und Landesbindung — gleichzeitig erfiillt sind. Dies macht im Grup-
penvergleich sichtbar, in welchem Mafe sich die LAQ-Gruppe im Hinblick auf diese Zielvorstellungen
von der reguldren Studierendengruppe unterscheidet.

3. Wirkung der Lehrveranstaltung: FErgénzend untersucht die Studie die konkrete Wirkung des
angebotenen vorklinischen Wahlfachs in der Allgemeinmedizin auf den Berufswunsch. Um den Nutzen
dieses Lehrformats differenziert zu bewerten, werden die Studierenden anhand ihrer Ausgangslage in
zwei Gruppen betrachtet: Bei den Personen mit einer noch unentschlossenen Haltung wird unter-
sucht, inwieweit das Fach das Interesse an der hausértzlichen Tétigkeit iberhaupt erst weckt (Gewin-
nungswirkung). Bei den bereits motivierten Studierenden wird analysiert, inwieweit das Berufsinteresse
geschiitzt und gefestigt wird (Stabilisierungswirkung). Dies liefert eine Grundlage zur Beantwortung
der Frage, ob diese Lehrveranstaltung unter anderem der Gewinnung neuer Nachwuchskréfte oder der
langfristigen Festigung des Berufswunsches dient.
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2. Datenbasis und Untersuchungsdesign

Das methodische Vorgehen, der organisatorische Rahmen sowie die Struktur der Datenerhebung lassen sich
anhand der folgenden Abschnitte zusammenfassen.

2.1 Erhebungsinstrument und Operationalisierung

Die reguldre, standardisierte Lehrveranstaltungsevaluation wurde ab dem WS 25/26 um eine spezifische
Zusatzbefragung zur léndlichen, hausérztlichen Téatigkeit sowie zum studentischen Erwerbshintergrund
ergénzt. Die Erfassung der berufsbezogenen Préiferenzen und demografischen Daten erfolgte iiber
geschlossene und offene Frageformate, welche wie folgt operationalisiert wurden:

Subjektive Bestdirkung: Die Bestarkung durch die Lehrveranstaltung wurde iiber eine vierstufige Ratingskala
von 1 (,nein, gar nicht*) bis 4 (,,ja, sehr*) gemessen.

Hausdrztliche Tatigkeit: Das Interesse an einer spéateren hauséarztlichen Tétigkeit wurde tiber ein dreistufiges
Antwortformat (,,ja%, ,nein“, ,vielleicht*) erhoben.

Geplante regionale Bindung: Die Absicht, in einem bestimmten Bundesland zu arbeiten, wurde iiber ein
offenes Textfeld (freie Texteingabe) erfasst und fiir die Auswertung kategorisiert.

Gewtinschter Tatigkeitsort: Diese Variable wurde tiber die Frage ,,Wo mdchten Sie lieber arztlich tdtig sein?“
erhoben, wobei die vorgegebenen Antwortkategorien ,auf dem Land®, ,in der Stadt“ und ,weif nicht“ zur
Auswahl standen.

Erwerbstdtigkeit: Der aktuelle Erwerbsstatus wéihrend des Studiums wurde iiber ein dichotomes Antwort-
format (,ja*, ,nein“) abgefragt.

Arbeitszeit und Altersstruktur: Die wochentliche Arbeitszeit der erwerbstétigen Studierenden sowie das Alter
wurden iiber offene numerische Eingabefelder erfasst.

Berufliche Zukunftsprofile (Schnittmengenanalyse): Im Rahmen der Schnittmengenanalyse wurden der Wun-
sch nach dem Hausarztberuf, ein ldndlicher Téatigkeitsort und die Bindung an Hessen miteinander kombiniert.
Die Schnittmengenanalyse schlieft jedoch nicht nur diejenigen Studierenden ein, die eine hausérztliche
Tatigkeit explizit bejahen, sondern berticksichtigt gleichermafien die Teilgruppe der unentschlossenen Perso-
nen. Konkret betrifft dies jene Studierenden, die die Frage ,,Streben Sie eine hausérztliche Tatigkeit an?* mit
yvielleicht beantworteten. Dieses Vorgehen sichert eine ausreichende Fallzahl in den Teilstichproben und
verhindert einen relevanten Datenverlust, da ein wesentlicher Anteil der Befragten diese Antwortkategorien
wahlte.

2.2 Untersuchungspopulation und Stichprobe

Zielpopulation (Grundgesamtheit): Alle Medizinstudierenden der Zulassungskohorten WS 24/25 und
SoSe 25, die sich im jeweiligen Erhebungszeitraum im 3. Fachsemester befanden.

Stichprobe: Medizinstudierende im 3. Fachsemester, die am vorklinischen Wahlfach (WS 25/26 und SoSe
26) in der Allgemeinmedizin teilgenommen und den Evaluationsbogen vollstdndig ausgefiillt haben.

Untersuchungsgruppen: Gruppe 1 (Untersuchungsgruppe / LAQ): Studierende, die ihren Studienplatz
iiber die Landarztquote erhalten haben. Gruppe 2 (Vergleichsgruppe / Nicht-LAQ): Studierende im reguléren
Zulassungsverfahren (ohne Landarztquote).

Besonderheit der Gruppenbildung: LAQ-Gruppe: Diese Studierenden sind ausschliefllich im Win-
tersemester (WS) zugelassen worden. Vergleichsgruppe (Nicht-LAQ): Diese setzt sich aus Studierenden
zusammen, die sowohl im Sommersemester (SoSe) als auch im Wintersemester (WS) ihr Studium aufgenom-
men haben.
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Lehrveranstaltung: Das vorklinische Wahlfach in der Allgemeinmedizin steht allen Studierenden am Fach-
bereich Medizin der JLU offen. Es gehort zu den offiziellen Wahlpflichtfadchern in der Vorklinik, von denen die
Studierenden verpflichtend eines fiir die Anmeldung zur Ersten Arztlichen Priifung (M1, ,Physikum®) erfol-
greich absolviert haben miissen. Das Wahlfach wird sowohl im Wintersemester als auch im Sommersemester
angeboten.

Erhebungsmethode und Untersuchungszeitraum: Die reguldre Lehrveranstaltungsevaluation wurde
um eine spezifische Zusatzbefragung zur hausirztlichen Téatigkeit ergdnzt. Die Befragung erfolgte online am
Ende der Lehrveranstaltung. Die Studierenden konnten iiber einen bereitgestellten QR-Code direkt an der
Online-Befragung teilnehmen. Die Befragung erfolgte im WS 25/26 und SoSe 26.

Zusammensetzung nach Erhebungszeitraum: Die Befragung im WS 25/26 umfasst Teilnehmende aus
beiden Gruppen (LAQ und Nicht-LAQ). Die Erhebung im SoSe 26 umfasst zulassungsbedingt ausschliefilich
Teilnehmende der Nicht-LAQ-Gruppe.

Begriindung des Untersuchungszeitraums: Die Zusammenfassung von zwei aufeinanderfolgenden
Semestern (Winter- und Sommersemester) erfolgte gezielt, um eine ausreichend hohe Fallzahl fir die statistis-
chen Auswertungen zu generieren. Erst durch diese Zusammenlegung der Datenbasis wird sichergestellt, dass
die Stichprobe die mathematischen Voraussetzungen fiir die Durchfithrung der statistischen Berechnungen
erfiillt und verlassliche Aussagen getroffen werden kénnen.

Stichprobenumfang: Landarztquote: nraq = 18 Reguldre Zulassung: Nnicht-LAqQ = 38
Gesamt (N): 56 (Studentinnen: 40 Studenten: 16)

Zulassungsweg und Fachsemester:

Zulassungsweg Anzahl
Landarztquote 18
Auswahlverfahren der Hochschule (AdH) 17
Abiturbestenquote (ABQ) 13
Zusitzliche Eignungsquote (ZEQ) 5
Sonstiges 3
Fachsemester Anzahl

3. Fachsemester 56
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3. Ergebnisse

Im folgenden Kapitel werden die quantitativen Ergebnisse der Befragung dargestellt und ausgewertet. Um
spezifische Unterschiede in den Einstellungen und Profilen der Studierenden sichtbar zu machen, erfolgt
bei fast allen Analysen ein direkter Vergleich zwischen Studierenden der LAQ-Gruppe und der Nicht-LAQ-
Gruppe.

Die Darstellung der Ergebnisse gliedert sich in die folgenden Kernbereiche:

o Préiferenz des zukunftigen Tétigkeitsortes: Analyse der Bevorzugung von Arbeitsplatzen im ldndlichen
Raum versus im stédtischen Raum im Gruppenvergleich.

o Wunsch nach hausérztlicher Téatigkeit: Vergleich des generellen Interesses (Ja/Nein), zukiinftig
hausérztlich tatig zu sein.

o Geplante Bindung an Hessen: Untersuchung der Absicht, nach dem Studium im Bundesland Hessen
zu arbeiten.

o Berufliche Praferenzen fir die hausarztliche Tétigkeit im l&ndlichen Raum Hessens (Schnittmengen-
analyse).

e Bestarkung durch die Veranstaltung: Evaluation der Frage, inwiefern die Teilnahme an der Veranstal-
tung die Studierenden in ihrer Entscheidung fiir die hausértzliche Téatigkeit bestéarkt hat.

o Anteil erwerbstétiger Studierender: Gegeniiberstellung der aktuellen Erwerbsquote wéahrend des Studi-
ums.

o Wochentliche Arbeitszeit: Vergleich des zeitlichen Arbeitsumfangs der erwerbstéitigen Studierenden.

o Altersstruktur: Analyse und Vergleich der demografischen Altersverteilung.

3.1 Zukiinftige Berufs- und Niederlassungsplidne im Vergleich

In diesem Abschnitt werden die Karrierewiinsche und Standortpréferenzen der Studierenden analysiert. Der
Fokus liegt dabei auf dem Vergleich zwischen den LAQ-Studierenden und der regulidren Zulassungsgruppe
hinsichtlich ihrer zukiinftigen Tétigkeitsorte, Facharztwiinsche und regionalen Bindungen. Abschlieflend wer-
den diese Faktoren in einer Schnittmengenanalyse zusammengefiihrt, um die Verteilung der Kernzielgruppe
— bestehend aus Studierenden mit gleichzeitigem Hausarztwunsch, landlicher Praferenz und Hessen-Bindung
— innerhalb beider Gruppen darzustellen.
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3.1.1 Préferenz fiir den liandlichen vs. stadtischen Raum

Tatigkeitsort
n(LAQ) = 18, n(Nicht-LAQ) = 38 | Fisher—Test p = < 0.001 (signifikant)
Gruppe: . Landarztquote Nicht-Landarztquote
83.3%
(n=15)
@ 75%
o
o)
2
O
@
°
S 50% 39.5% 39.5%
< (n = 15) (n =15)
)
c
£
° 21.1%
E 25% (n=28) 16.7%
(n=3)
auf dem Land in der Stadt weif3 nicht
Praferenz

Um die Belastbarkeit der Unterschiede statistisch zu priifen, wurde der Fisher-Test (ein exakter Sig-
nifikanztest) angewendet. Dieser Test ist speziell fiir kleinere Stichproben (wie die vorliegende LAQ-Gruppe
mit n = 18) ausgelegt.Der Test berechnet die Wahrscheinlichkeit, ob die beobachtete Verteilung — insbeson-
dere der starke Wunsch nach einer landlichen Tétigkeit im Vergleich zu den Antwortoptionen “Stadt” und
“weif} nicht” — rein zuféllig ist oder einen echten systematischen Unterschied zwischen den Zulassungswegen
darstellt.

Ergebnis: Mit einem p-Wert von p < 0.001 ist der Unterschied zwischen der Landarztquote und der
Nicht-Landarztquote statistisch signifikant. Das bedeutet, dass die unterschiedlichen Praferenzen beziiglich
des Téatigkeitsortes stark mit dem Zulassungsweg assoziiert sind. Dies entspricht der Erwartung, da LAQ-
Studierende vorab eine vertragliche Verpflichtung fiir den ldndlichen Raum eingehen.
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3.1.2 Praferenz fiir das hausarztliche Berufsziel

Wunsch nach hausarztlicher Tatigkeit
n(LAQ) = 18, n(Nicht-LAQ) = 38 | Fisher—Test p = < 0.001 (signifikant)

Gruppe: . Landarztquote Nicht-Landarztquote
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Um die Belastbarkeit der Unterschiede im Berufswunsch zu priifen, wurde auch hier der Fisher-Test
angewendet. Er vergleicht, ob die Verteilung der Antworten (Ja, Nein, Vielleicht) zwischen den beiden
Zulassungswegen einen systematischen Zusammenhang aufweist.

Ergebnis: Mit einem p-Wert von p < 0.001 ist der Unterschied zwischen der Landarztquote und der
Nicht-Landarztquote statistisch signifikant. Dies unterstreicht, dass die Studierenden der Landarztquote
eine signifikant hohere Entschlossenheit beziiglich des hausérztlichen Berufsziels aufweisen. Dies entspricht
der Erwartung, da diese Gruppe sich vorab vertraglich fiir eine spatere hausérztliche Tétigkeit entscheidet.
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3.1.3 Regionale Bindung an das Bundesland Hessen

Geplante Bindung an das Bundesland Hessen
n(LAQ) = 17, n(Nicht-LAQ) = 27 | Fisher—Test p = < 0.001 (signifikant)

Zielregion fiir hausérztliche Tatigkeit: |:| Andere Bundeslander . Hessen

100%

75%
o 0
g 70.4%
£ (n = 19)
&
= 50%
[}
©
3
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25%

0%

Landarztquote Nicht-Landarztquote
(N=17) (N=27)

Diese Teil-Analyse betrachtet ausschliefilich Studierende, die eine hausérztliche Téatigkeit mit “Ja” oder
“Vielleicht” planen (Gesamt-n = 44). Es wurde gepriift, ob sich die Bindung an Hessen zwischen den
Zulassungswegen unterscheidet.

Ergebnis: Der Fisher-Test ergibt einen p-Wert von p < 0.001. Damit ist der Unterschied in der Hessen-
Bindung signifikant. Dies bedeutet, dass die Studierenden der Landarztquote eine signifikant héhere re-
gionale Bindung an das Bundesland Hessen aufweisen. Dies entspricht der Erwartung, da diese Gruppe
vertraglich an die spitere Ausiibung ihrer Tétigkeit in Hessen gebunden ist.
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3.1.4 Priferenz fiir eine lindliche, hausirztliche Titigkeit in Hessen (Schnittmengenanalyse)

Anteil der Studierenden mit vollstandiger Passung
n(LAQ) = 17, n(Nicht-LAQ) = 27 | Fisher-Test p = < 0.001 (signifikant)

100% 88.2%
(n=15/17)

5%
£
c
g
(@]
g
3 50%
@
©
2
c
<

25%

7.4%
(n=2/27)
Landarztquote Nicht-Landarztquote

In einer zusammenfassenden Betrachtung wurde die Teilgruppe der Studierenden analysiert, bei der alle
untersuchten Karriere- und Standortmerkmale gleichzeitig zutreffen. Diese Zielgruppe wurde tiber die gle-
ichzeitige Erfiillung von drei Kriterien definiert: Ein expliziter Wunsch nach einer &rztlichen Tétigkeit auf
dem Land, das Anstreben einer hausérztlichen Téatigkeit (Antwort ,Ja“ oder ,Vielleicht“) sowie Hessen als
favorisiertes Bundesland.

Unter den Befragten aus der Landarztquote (Gesamt-N = 17) erfiillen 15 Personen (88.2%) alle drei
Bedingungen fiir diese ideale Passung. Im Vergleich dazu zeigt sich in der Gruppe der Nicht-Landarztquote
(Gesamt-N = 27) ein Anteil von 7.4% (2 von 27 Befragten), die diese Kriterienkombination erfiillen.

Ergebnis: Der durchgefiihrte Fisher-Exact-Test zeigt, dass dieser Unterschied zwischen den beiden Zulas-
sungsgruppen statistisch signifikant ist (p < 0.001). Der Gruppenvergleich zeigt einen deutlichen Kontrast:
Waiéhrend bei den reguldr Zugelassenen kaum ein Studierender das kombinierte Praferenzprofil erfiillt, trifft
dieses Zukunftsprofil auf die iiberwiegende Mehrheit der LAQ-Gruppe zu.

Konsistenz der Befunde: Ergebnisse einer weiteren Studierendenbefragung im klinischen Stu-
dienabschnitt

Eine Bestéitigung der beobachteten Tendenzen liefert der Blick auf eine weitere Befragung von Studierenden
an der JLU im WS 25/26, die sich im klinischen Studienabschnitt (6. bis 10. Fachsemester, N = 23)
befanden. Auch in dieser fortgeschrittenen Studienphase weisen die LAQ-Studierenden mit 77,8 % (n = 7)
eine signifikant hohere Passung beziiglich des kombinierten Zielprofils auf als die reguldr Zugelassenen mit
28,6 % (n = 4; Fisher-Exakt-Test, p = 0,036).

10
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3.2 Bestiarkung der Berufsentscheidung durch die Veranstaltung

In diesem Abschnitt wird untersucht, inwiefern die Teilnahme an der Lehrveranstaltung die Studieren-
den in ihrer Absicht, zukiinftig hausdrztlich tétig zu sein, bestdrkt hat. Aufgrund der in Abschnitt 3.1.2
aufgezeigten, stark divergierenden Ausgangsmotivation — charakterisiert durch eine ausgepragte hausarztliche
Préferenz in der LAQ-Gruppe gegeniiber unentschlossenen Tendenzen in der Nicht-LAQ-Gruppe — erfolgt die
Evaluation der Veranstaltungswirkung ohne weitere Differenzierung nach dem Zulassungsweg. Eine getren-
nte Betrachtung wiirde aufgrund dieser ungleichen Startbedingungen zu statistischen Verzerrungen fiithren,
weshalb ein direkter Gruppenvergleich methodisch nicht zielfithrend ist.

Durchschnittliche Bestarkung durch die Veranstaltung
Skala von 1 bis 4 (Ohne 'weif3 nicht’) | Mann—-Whitney—-U-Test: p = < 0.001 (signifikant)

?=3.88
(n=17)
4: ja, sehr @ =3.25
(n=28)
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3 3eher]
@ 3: eher ja
o
c
S
=
G
& 2: eher nein
m
o
Q
=
=
1: gar nicht

Bereits Motiviert (Ja) Unentschlossen (Vielleicht)
Angestrebte hausarztliche Tatigkeit (Ausgangslage)

Anmerkung: Zur besseren deskriptiven Veranschaulichung werden neben den fiir den U-Test mafigeblichen Medianen (Mdn)
zusétzlich die Mittelwerte (M) ausgewiesen.

Die Bestdrkung der Berufsentscheidung durch die Veranstaltung wurde mithilfe des Items ,Hat die Ver-
anstaltung Sie in der Entscheidung bestérkt, hausérztlich tatig zu werden?* erfasst. Die Auswertung basiert
auf der vierstufigen Skala von 1 (‘nein, gar nicht’) bis 4 (‘ja, sehr’). Um die Effekte der Veranstaltung prézise
zu vergleichen, wurden die ‘weifl nicht’-Antworten herausgefiltert. Der Vergleich zwischen den beiden stu-
dentischen Ausgangsgruppen erfolgte iiber einen Mann-Whitney-U-Test, um Unterschiede in den zentralen
Tendenzen aufzudecken.

Ergebnis:

o Studierende mit festem Berufswunsch (,,Ja“-Gruppe, N = 17): Diese Gruppe weist einen
durchschnittlichen Bestérkungsscore von @ = 3.88 (Mdn = 4) auf. Die Veranstaltung erzielt hier
somit eine Bestatigung auf maximalem Niveau

o Noch unentschlossene Studierende (,,Vielleicht“-Gruppe, N = 28): Die noch unentschlossenen
Studierenden zeigen einen mittleren Bestirkungsscore von @ = 3.25 (Mdn = 3). Dieser Wert
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verdeutlicht, dass die Veranstaltung bei Unentschlossenen eine solide, aber noch steigerungsfihige
Wirkung zeigt.

Der Mann-Whitney-U-Test zeigt, dass der Unterschied in der wahrgenommenen Bestiarkung zwischen den
Gruppen statistisch signifikant ist (p < 0.001).

Diskussion des Testergebnisses:

Dass dieser Unterschied in den Verteilungen (Réngen) statistisch signifikant ausfallt, spiegelt sich auch in den
anschaulichen Mittelwerten (0 = 3.88 vs. ¥ = 3.25) wider, welche auf unterschiedliche Antwortstrukturen
innerhalb der Gruppen zuriickzufiihren sind:

1. ,,Ja*-Gruppe: Ein Durchschnittswert von fast 3.9 verdeutlicht, dass sich diese Gruppe psychologisch
vollkommen einig ist. Nahezu alle bereits motivierten Studierenden wéhlten die absolute Hochst-
wertung (,ja, sehr“). In der globalen Rangreihe besetzt diese Gruppe fast geschlossen die obersten
Pliatze. Das bestehende Berufsinteresse wird durch die Veranstaltung somit optimal geschiitzt und
gegen spatere Reibungsverluste im Studium abgesichert.

2. ,Vielleicht“-Gruppe: Der Mittelwert von 3.25 zeigt, dass die Unentschlossenen zwar im positiven
Skalenbereich antworten, die Verteilung jedoch deutlich breiter gestreut ist. Das Antwortverhalten
konzentriert sich primér auf die Stufe ,eher ja“ und beinhaltet vereinzelte Abweichungen nach un-
ten. In der Rangreihenfolge des U-Tests landen sie damit systematisch signifikant hinter den bereits
Festentschlossenen.
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3.3 Erwerbstatigkeit und Altersstruktur

In diesem Abschnitt werden die Altersstruktur sowie die soziodkonomischen Rahmenbedingungen der
Studierenden wahrend des Studiums néher beleuchtet. Der Fokus liegt dabei auf einer Gegeniiberstellung
der aktuellen Erwerbstétigkeit, dem zeitlichen Umfang der wochentlichen Arbeitszeit sowie dem Vergleich
der Altersverteilung zwischen den beiden Zulassungswegen.

3.3.1 Erwerbstéatigkeit

Anteil erwerbstétiger Studierender
Fisher-Test p = 0.084 (nicht signifikant)

Nebenbei erwerbstatig? . Ja |:| Nein

100%
75%
c
&
o
g
L
@
—  50%
[}
o
© 65.8%
c
< n=25
25% ( )
38.9%
(n=7)
0%
Landarztquote Nicht-Landarztquote
(N =18) (N =238)

Neben der beruflichen Ausrichtung wurde untersucht, ob sich die zeitliche Belastung durch eine Neben-
téatigkeit zwischen den Zulassungswegen unterscheidet. Dies ist insbesondere im Hinblick auf die Studier-
barkeit und die soziale Struktur innerhalb der beiden Stichproben von Bedeutung.

Ergebnis: Der Anteil der erwerbstétigen Studierenden wurde mittels Fisher-Test verglichen. Bei einer ak-
tuellen Fallzahl von n = 11 (61.1 %) erwerbstéitigen Studierenden in der LAQ-Gruppe ergibt der statistische
Vergleich einen p-Wert von p 0.084. Das bedeutet, dass der Unterschied zwischen den Zulassungswegen
statistisch nicht signifikant ist. Es zeigt sich jedoch ein tendenzieller Unterschied in Form einer héheren Er-
werbsquote in der LAQ-Gruppe, was fiir eine abschliefende Absicherung in zukiinftigen Studien mit groferer
Fallzahl gepriift werden sollte.
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3.3.2 Wochentliche Arbeitszeit der erwerbstéitigen Studierenden

Wodchentliche Arbeitszeit
U-Test (Median) p (VL): 0.683 | p (Frei): 0.296

Zeitraum Vorlesungsfreie Zeit ‘ Vorlesungszeit
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2
n .
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10
< Min: 5 .
0 Min: 0 Min: 0 Min: 0
Landarztquote Landarztquote Nicht-Landarztquote Nicht-Landarztquote
(n=10) (n=8) (n=12) (n=13)

Der statistische Vergleich der Arbeitsstunden erfolgte mittels Mann-Whitney-U-Test. Dieser priift, ob eine
der Gruppen systematisch hohere zeitliche Belastungen aufweist als die andere.

Ergebnis: Der Vergleich der wichentlichen Arbeitsstunden mittels Mann-Whitney-U-Test ergab fiir die
Vorlesungszeit einen p-Wert von p 0.683 und fiir die vorlesungsfreie Zeit p 0.296.

Dies bedeutet, dass kein statistisch signifikanter Unterschied in der zeitlichen Belastung zwischen LAQ
und Nicht-LAQ-Studierenden festgestellt werden konnte. Der nominell hohere Median der LAQ-Gruppe
ist primér auf einzelne Studierende mit extremer Zeitbelastung zuriickzufithren. Diese Spitzenbelastungen
reichen in der Vorlesungszeit bis zu 18 Stunden pro Woche und in der vorlesungsfreien Zeit bis zu 48 Stunden
pro Woche.
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3.3.3 Altersstruktur

Altersstruktur
n(LAQ) = 17, n(Nicht-LAQ) = 38 | U-Test p = < 0.001
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Zur Uberpriifung potenzieller Unterschiede in der Altersstruktur zwischen den beiden Zulassungswegen wurde
das Lebensalter der Befragten zum Erhebungszeitpunkt ausgewertet.

Ergebnis: Studierende, die iiber die Landarztquote zugelassen wurden (N = 17), weisen einen Median von
23 Jahren auf, bei einer Gesamtspannweite von einem Minimum von 21 Jahren bis zu einem Maximum von
29 Jahren. Demgegeniiber liegt der Median in der Vergleichsgruppe der Nicht-Landarztquote (N = 38) bei
21 Jahren (Min: 19 Jahre, Max: 24 Jahre).

Der durchgefithrte Mann-Whitney-U-Test zeigt, dass der Unterschied in der Verteilungslage zwischen den
beiden Gruppen statistisch signifikant ist (p = < 0.001). Zusammenfassend zeigt sich, dass sich die Al-
tersstrukturen der LAQ-Studierenden und der reguldr zugelassenen Studierenden im vorliegenden Datensatz
signifikant voneinander unterscheiden.
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4. Fazit und Ausblick

Die vorliegende Untersuchung liefert eine empirisch fundierte Bestandsaufnahme der Zulassungskohorten
WS 24/25 und SoSe 25 im 3. Fachsemester an der JLU. Der Vergleich zwischen LAQ-Studierenden und der
regulédr zugelassenen Vergleichsgruppe offenbart drei zentrale Kernbefunde:

1. Unterschiede in den strukturellen Rahmenbedingungen: Die beiden Untersuchungsgruppen
starten unter vollig ungleichen alltagsbezogenen und biografischen Voraussetzungen. Die erhobenen
Daten belegen, dass sich die Studierenden der Landarztquote in ihrer Altersstruktur deutlich vom reg-
uldren Jahrgang unterscheiden und parallel dazu eine tendenziell héhere Erwerbstétigkeitsquote verze-
ichnen. Diese kumulierte Alltagsbelastung kénnte dazu beitragen, dass den Studierenden potenziell
weniger freie Zeit fiir das eigentliche Medizinstudium zur Verfiigung steht. Diese soziodemografischen
Unterschiede sollten bei der kiinftigen Bewertung akademischer Leistungsdaten als pragende Hinter-
grundmerkmale beriicksichtigt werden.

2. Stabilitdt des Berufswunsches: Innerhalb der regulér zugelassenen Gruppe duflerten lediglich 5,3
Prozent der Befragten ein direktes Interesse an einer hausértzlichen Téatigkeit. Dieser Wert liegt
sichtlich niedriger als im bundesweiten Vergleich des Berufsmonitorings Medizinstudierende 2022 mit
11,2 Prozent (vgl. Kassenédrztliche Bundesvereinigung (KBV) 2023). Demgegeniiber erweist sich
dieses allgemeine Interesse an einer hausérztlichen Tétigkeit innerhalb der LAQ-Gruppe im dritten
Fachsemester als stark ausgeprégt. Unabhéngig von der héheren Altersstruktur und der tendenziell
ausgepragteren Erwerbstétigkeit zeigt sich der Wunsch nach einer hausérztlich-landlichen Tatigkeit in-
nerhalb der LAQ-Gruppe im dritten Fachsemester als konsistent. Die Auswertungen zur Kombination
der Merkmale verdeutlichen den klaren Unterschied zwischen den beiden Gruppen: Wihrend in der
reguliren Studierendengruppe nur ein minimaler Anteil der Studierenden die Kriterien beziiglich des
Titigkeitsortes, des Hausarztwunsches und der Landesbindung (Hessen) gleichzeitig erfiillt, trifft dieses
berufliche Zukunftsprofil auf die iiberwiegende Mehrheit der Studierenden der LAQ-Gruppe zu. Diese
Verteilung wird durch die Ergebnisse einer weiteren Befragung von Studierenden im klinischen Studien-
abschnitt an der JLU gestiitzt. Die Absicht, zukiunftig hausérztlich im ldndlichen Hessen tétig zu sein,
erweist sich somit auch in dieser fortgeschrittenen Phase bei den LAQ-Studierenden als konsistentes
Merkmal im Studienverlauf.

3. Differenzierte Wirkung der Veranstaltung: Die Untersuchung des Wahlfachs belegt, dass die
Veranstaltung eine unterschiedliche Wirkung je nach der Ausgangslage der Studierenden entfaltet. Bei
den Personen, die fest fiir den Hausarztberuf motiviert sind, zeigt das Format eine nahezu maximale
Stabilisierungs- und Festigungswirkung. Bei den noch unentschlossenen Studierenden fiihrt die Teil-
nahme ebenfalls zu einer positiven Aktivierung, verweist jedoch gleichzeitig auf statistisch nachweisbare
Differenzen mit weiterem Entwicklungspotenzial. Das Lehrformat scheint somit eine wichtige Doppel-
funktion beziiglich der hauséarztlichen Karriereabsichten zu erfiillen, die iiber die reine Vermittlung von
Fachwissen hinausgeht: Es wirkt stabilisierend auf die bereits fest entschlossenen Studierenden und
gleichzeitig rekrutierend auf die Gruppe der noch Unentschlossenen.

4. Ausblick und methodischer Nutzen fiir Folgestudien: Diese Studie kann als Referenzrahmen
herangezogen werden, um den weiteren Studienverlauf der Studierenden an der JLU im direkten Kon-
text ihrer Lebens-, Zeit- und Belastungsumstinde einzuordnen. Auf dieser Grundlage lassen sich
fortlaufende Entwicklungen im Werdegang differenziert nachvollziehen und das Lehrangebot gezielt
weiterentwickeln.
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