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Raumgestaltung in der Arztpraxis

So fällt Qualitätsmanagement 
leichter! 
Klaus R. Bürger, Klaus-Dieter Bachmann

Viele Grundelemente des Qualitäts-
managements lassen sich mit Hilfe 
einer gut durchdachten Gestaltung 
der Praxisräume einfacher um-
setzen. Was sollten Sie bei einer 
Neueinrichtung oder dem (schritt-
weisen) Umbau Ihrer Praxis daher 
unbedingt bedenken?

In drei Bereichen der Praxis bietet es sich 
besonders an, Synergieeff ekte von Ar-
chitektur und Qualitätsmanagement zu 
nutzen: bei der Gestaltung von Empfang, 
Wartezimmer und Behandlungsräumen. 
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Diskretion im Mittelpunkt
Der Empfangsbereich ist in den meisten 
Praxen „die“ Schnittstelle: Er dient als 
Telefonzentrale, die Helferinnen verge-
ben dort Termine, empfangen Patienten, 
schicken sie ins Wartezimmer, rufen sie 
auf, drucken Rezepte und Überweisungen 
und händigen sie den Patienten aus etc. 
Gleichzeitig werden am Empfangsbereich 
oft wichtige Schriftstücke und Akten ver-
waltet und er dient letztlich sogar noch 
als Umschlagplatz für vielfältige Materi-
alien zur Patienteninformation. 

Eigentlich ist das zuviel für die paar Qua-
dratmeter, die in Praxen meist für den 

Empfang vorgesehen sind – schließlich 
soll gleichzeitig auch die Privatsphä-
re der Patienten gewahrt bleiben. Als 
Mindestlösung ist in besonders kleinen 
Praxen daher wenigstens eine Trennung 
von Empfang und Wartezimmer anzu-
streben. So wird gewährleistet, daß nicht 
alle Patienten die Gespräche z. B. bei der 
Rezept- bzw. Überweisungsausgabe mit-
hören können. 

Auch auf die Arbeitsqualität der Helfe-
rinnen ist zu achten: Sie brauchen genü-
gend Freiraum, um sich – auch zu mehre-
ren gleichzeitig – am Empfang aufhalten 
und möglichst fl exibel zwischen Telefon, 
Computer, Aktenschrank und Behand-

Modern und unaufdringlich: Waschbecken-Ent-
wurf in einem Behandlungszimmer

Klare Strukturen und kurze Wege erleichtern den Helferinnen die Arbeit am Empfang. Auch auf 
eine möglichst großzügige Raumaufteilung und Ausleuchtung sollte geachtet werden.
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lungsräumen hin und her bewegen zu 
können.  Gleichzeitig müssen Tisch und 
Stühle die richtige Arbeitshöhe haben 
und die „Th eke“ Sichtschutz für Unterla-
gen bieten. Auch für eine gute Ausleuch-
tung ist zu sorgen.

Informieren und Wohlfühlen
Das Praxisteam sollte sich überlegen, ob 
nicht das Wartezimmer der geeignetere 
Platz ist, um ein vielfältiges Informations-
angebot an den Mann oder die Frau zu 
bringen. Schließlich wird den Patienten 
mit interessanten Informationen die häu-
fi g leider unvermeidbare Wartezeit ange-
nehm verkürzt. Das setzt aber voraus, daß 
das Wartezimmer nicht mit x-beliebigen 
Broschüren, Handzetteln, Mappen und 
Zeitschriften überfrachtet wird. Denn das 
wirkt eher abschreckend. Vielmehr müs-
sen die Informationen gezielt ausgewählt 
und regelmäßig aktualisiert werden.  

Am Empfang, im Wartezim-
mer und in den Behandlungs-
räumen ist eine durchdachte 
Raumaufteilung und -gestal-
tung besonders wichtig.

Th erapieinformationen vermitteln, ohne 
die Wände mit Plakaten zuzukleistern. 
Zusätzlich könnte über ein Terminal z. B. 
auch die Patientenbefragung samt inter-
aktiver Auswertung realisiert werden, die 
ja zu den Grundelementen verschiedener 
QM-Systeme gehört. 

Nützliche  Zwischen-Räume
Ein weiterer wichtiger Faktor ist das Pa-
tientenmanagement: Welche Patienten 

Aus Sicht des Innenarchitekten sollte 
das Wartezimmer vor allem Ruhe und Si-
cherheit vermitteln: durch Aufgeräumt-
heit, klare Strukturen und gerade Linien. 
Information und Beschäftigung des Pati-
enten sind dennoch möglich: Übersichtli-
che Ablageelemente geben Zeitschriften 
und Zeitungen den notwendigen Raum. 
Und über Bildschirme oder – futuristisch, 
aber etwas kostspieliger – interaktive Ter-
minals lassen sich IGeL-Angebote oder 

werden wann in welche Räume geführt 
und wie können dem behandelnden Arzt 
die notwendigen Vorab-Informationen 
rasch und diskret übermittelt werden? 
Ein Zwischenwartebereich ist eine häufi g 
anzutreff ende und komfortable Lösung 
für diese Überlegungen. Allerdings ist da-
bei zu beachten, daß die dort wartenden 
Patienten keine Möglichkeit haben, an-
dere Patientenakten einzusehen. In einer 
Krefelder Allgemeinpraxis sind deshalb 
in die Türbereiche Fächer eingelassen. In 
ihnen können – von sitzenden Personen 
uneinsehbar – nicht nur Patientenakten 
abgelegt werden, sondern auch Informa-
tionen für die behandelnden Ärzte. 

Kurze, direkte Wege
Diese Praxis besitzt einige weitere, im 
Sinne des QM vorteilhafte Raffi  nessen: 
Die Patiententoilette grenzt direkt an das 
Wartezimmer an und besitzt für Urinpro-
ben eine Durchreiche zum Labor. Dessen 
Eingang liegt wiederum genau gegenüber 
dem Durchgang zum Empfangsbereich. 
So entstehen kurze Wege für Praxisteam 
und Patienten – verbunden mit einem 
Höchstmaß an Diskretion. Zudem ge-
langt man über eine zweite Eingangstür 
über einen Nebenfl ur direkt zu den Be-
handlungsräumen: nicht nur in Zeiten 
hohen Andrangs für die Ärzte eine Mög-
lichkeit, „kurzen Fragen“ am Empfang 
zu entgehen, sondern auch für manchen 
Patienten nach kleinen Operationen oder 
psychisch aufwühlenden Arztbesuchen 

Abtrennbar und aufgeräumt: Empfangs- und 
Wartebereich
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Für den Anhang im QM-Ordner

Interessant in dieser Ausgabe:
●  Häufige Fehler bei der Blutzucker-

kontrolleKurzes Innehalten mit klarer Struktur: der 
Zwischenwartebereich

Bei der Wahl der Materialien 
ist eine angemessene Funk-

tionalität besonders wichtig.

eine Möglichkeit, die Privatsphäre zu 
wahren. 

Barrieren nur für Unbefugte
Die Privatsphäre der Patienten ist auch 
in den Behandlungsräumen ein Haupt-
anliegen: Deshalb ist hier, ebenso wie am 
Empfang, darauf zu achten, daß Termin-
planer, Bildschirme und Patientenakten 
nicht von Unbefugten eingesehen werden 
können. Gerade die Computerarbeits-
plätze sollten daher durch schnell ein-
setzende Bildschirmschoner geschützt 
werden, die nur mittels Paßwort deakti-
viert werden können. 

Der Innenarchitekt ist im Behandlungs-
zimmer v. a. bei der Plazierung des 
Schreibtisches und der übrigen Möbel 
gefordert: Einerseits müssen die Räume 
funktional eingerichtet sein, andererseits 
sollte der Patient das Gefühl haben, beim 
Arzt mit seiner Erkrankung in guten Hän-
den zu sein. So können „bürokratische“ 
Arrangements, bei denen der Schreibtisch 
zwischen Arzt und Besucher steht, wie 
eine Gesprächsbarriere wirken.

Robuste und pfl egeleichte Materialien 
Auch bei der Auswahl der Materialien 
für die Praxisausstattung gehen die An-
sprüche von Qualitätsmanagern und In-

nenarchitekten Hand in Hand: Da kaum 
eine Praxis über die fi nanziellen Mittel 
verfügt, um das Interieur in regelmäßi-
gen Abständen zu erneuern, ist es um so 
wichtiger, bei der Auswahl aller Elemen-
te auf eine hohe Gebrauchs- und lange 
Nutzungsdauer zu achten. Schließlich ist 
zu bedenken, daß Möbel, Böden, Türen 
etc. zum einen tagtäglich von vielen Be-
suchern „strapaziert“ werden und zum 
anderen viele Gegenstände und Flächen  
täglich intensiv gereinigt werden müssen. 
Zwar erscheint es anfangs opportun, be-

sonders modische bzw. kostengünstige 
Baustoff e zu wählen. Müssen sie aber 
womöglich schon nach kurzer Zeit we-
gen Abnutzungserscheinungen, verblas-
sender Farben oder anderer Mängel aus-
getauscht werden, ist dies für die Praxis 
langfristig deutlich teurer.

Frühzeitig über Gestaltung nachdenken
Die vielfältigen funktionalen Ansprü-
che, wie sie an eine Allgemeinpraxis z. B. 
auch hinsichtlich einer behindertenge-
rechten Einrichtung gestellt werden, mit 
ästhetischen Idealen und QM-Vorgaben 
zu verbinden, kann also durchaus ge-
lingen. Durch geschickte gestalterische 
Maßnahmen lassen sich, wenn Spe-
zialisten frühzeitig in die planerischen 
Überlegungen miteinbezogen werden, 
sogar die Praxisabläufe vereinfachen 
und letztlich Kosten sparen. Wichtig 
ist aber in allen Phasen eines Umbaus 
oder Neubaus eine enge Abstimmung 
zwischen den Beteiligten.  ▪
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Nützliche Hingucker: in die Tür eingelassene Ablagefächer vor den Behandlungsräumen und platz-
sparende Schiebewand zum Labor


