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Fast die Hälfte der Ärzte in den OECD-Staaten sind weib-
lich. Auch in Deutschland beträgt der Anteil der Absol-
ventinnen im Medizinstudium nahezu zwei Drittel. Den-
noch gibt es große Hürden im beruflichen Fortkommen 
von Ärztinnen. Die vorliegende Arbeit befasst sich mit 
dem Einfluss des Belastungserlebens (bis hin zu Burn-
out) von Ärztinnen mit Kindern und ohne Kinder auf 
ihre Zufriedenheit mit der fachärztlichen Weiterbildung. 
Dafür wurden die Daten der multizentrischen prospekti-
ven KarMed-Studie ausgewertet. 21 Prozent der befragten 
Ärztinnen gaben an, Familie und Beruf für nicht vereinbar 
zu halten. Dabei verteilte sich das Belastungserleben von 
Ärztinnen mit und ohne Kind signifikant unterschiedlich. 
Regressionsanalytisch ließ sich zeigen, dass die Zufrieden-
heit von Ärztinnen mit der fachärztlichen Weiterbildung 
mit dem Ausmaß der emotionalen Erschöpfung, der Höhe 
der persönlichen Leistungsfähigkeit sowie der subjektiven 
Einschätzung von Vereinbarkeit von Familie und Beruf 
assoziiert ist.  

Schlüsselwörter: Ärztinnen in Facharztweiterbildung, 
Belastungserleben, Berufsverlaufszufriedenheit, Burn-out  

Almost half of all doctors of the OECD member countries 
are female. In Germany about two thirds of the medical 
degree graduates are female. Yet there are many obstacles 
in the career paths of female doctors. The purpose of this 
article is to examine the impact of stress (up to burnout) 
of female residents with and without children on their career 
satisfaction. Data acquisition and analysis was carried out 
within the multi-centric and prospective KarMed study.  
21 percent of the participating female doctors claimed that 
residency and familiy were incompatible. Stress percep-
tion of female residents with and without children was 
significantly different. A regression analysis showed that 
emotional exhaustion, the amount of personal accomplish-
ment, and the subjective assessment of compatibility of 
residency and family were associated with the residents’ 
career satisfaction.
     

Keywords: female residents, perceived stress,  
career satisfaction, burnout
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1 Einleitung
In den vergangenen Jahren wurde in Deutschland vermehrt 
über einen drohenden Ärztemangel berichtet, besonders 
der Facharztbereich ist betroffen (Kaduszkiewicz et al. 2018). 

Die Gründe hierfür sind vielfältig. Steigende Abbruchquo-
ten im Studium, demografische Aspekte, Abwanderung ins 
Ausland sowie ein Rückgang der Ärzte im Praktikum wur-
den bereits als Teil des Problems ausgemacht (Kopetsch 
2004). Ein weiterer Aspekt ist die zunehmende sogenannte 
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füllen. Dieser enthielt unter anderem das Maslach Burnout 
Inventory (MBI), den bekanntesten Burn-out-Selbsttest. Das 
Burn-out-Syndrom wird nach Maslach als ein Syndrom be-
schrieben, das durch emotionale Erschöpfung, Depersonali-
sierung (gefühllose, gleichgültige oder zynische Einstellung 
gegenüber Klienten beziehungsweise Patienten) und eine 
negative Einschätzung der persönlichen Leistung gekenn-
zeichnet ist (Maslach und Jackson 1986). 

Die drei Subskalen setzen sich zusammen aus 
1. emotionaler Erschöpfung (emotional exhaustion,  

MBI-EE: 9 Items), 
2. Depersonalisierung (depersonalisation,  

MBI-DP: 5 Items) und 
3. (reduzierter) persönlicher Leistungsfähigkeit (personal 

accomplishment, MBI-PA: 8 Items). 

Normenwerte wurden für niedriges, mittleres und ho-
hes Burn-out gebildet: Häufigkeit (Grad des Burn-out) der 
emotionalen Erschöpfung hoch >= 2,87; Depersonalisierung  
hoch >= 2.60 ; persönliche Leistungsfähigkeit hoch >= 4.87 
(Enzmann und Kleiber 1989).

2.1 Datenanalyse

Die statistischen Analysen wurden mit SPSS für Windows, 
Version 22, durchgeführt. Neben der Beschreibung der Häu-
figkeiten wurden χ2-Tests zur Bestimmung von Gruppenun-
terschieden soziodemografischer Variablen berechnet. Nach-
stehend wurde eine Regressionsanalyse der wichtigsten Ein-
flussgrößen auf die Zufriedenheit mit der fachärztlichen 
Weiterbildung von Ärztinnen durchgeführt. Das Signifikanz-
niveau wurde auf α = 0,05 festgesetzt. 

Feminisierung des Arztberufes und damit einhergehende 
Wünsche bezüglich einer Änderung der Arbeitsbedingun-
gen. Die Beobachtung, dass die Familiengründung vor allem 
für Frauen einen Karriereknick bedeutet, ist gut belegt (Rei-
mann und Alfermann 2018). In der KarMed-Studie wurde un-
tersucht, wie Ärztinnen die Vereinbarkeit von Familie und 
Beruf einschätzen und welche Rolle das Belastungserleben 
bis hin zum Burn-out auf die Zufriedenheit mit der Facharzt-
weiterbildung spielt. KarMed steht dabei für „Karriereverläu-
fe von Ärztinnen und Ärzten während der fachärztlichen 
Weiterbildung“. Die Studie wurde von 2008 bis 2014 vom 
Bundesministerium für Bildung und Forschung und vom Eu-
ropäischen Sozialfonds, danach von der Kassenärztlichen 
Bundesvereinigung (KBV) beziehungsweise deren Zentralin-
stitut für die kassenärztliche Versorgung (Zi) finanziert.

2 Methoden

Datenbasis der gesamten KarMed-Studie stellen die postali-
schen Befragungen einer Kohorte von Studierenden dar, die 
im Jahrgang 2008/09 ihr Praktisches Jahr absolviert haben 
und anschließend während zehn Jahren fachärztlicher Wei-
terbildung zu sieben Messzeitpunkten befragt wurden. Die 
Befragung fand an sieben deutschen medizinischen Fakultä-
ten statt: in Hamburg, Leipzig, Erlangen, Gießen, Heidelberg, 
Köln und Magdeburg. Die Ethik-Kommission der Hamburger 
Ärztekammer hat die Studie bewilligt (PV3063).

Die Zielpersonen wurden gebeten a) verschiedene Anga-
ben zu ihrer Person (soziodemografische Variablen) zu ma-
chen und b) einen umfangreichen Erhebungsbogen auszu-
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Belastungserleben von Ärztinnen zehn Jahre nach Beginn der fachärztlichen Weiterbildung  
(N = 245)
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Keine Belastung  
N (%)

Geringe Belastung
N (%)

Mittlere Belastung
N (%)

Hohe Belastung
N (%)

Beruf/Arbeit 9 
(3,7 %) 

29
(12,0 %)

122
(50,4 %)

82
(33,9 %)

Familie (Betreuung von Kindern oder 
pflegebedürftigen Angehörigen)

21
(8,6 %)

55
(22,6 %)

109
(44,9 %)

58
(23,9 %)

Haushalt 4

(1,6 %)

78
(32,0 %)

130
(53,3 %)

32
(13,1 %)

Nach zehn Jahren ärztlicher Weiterbildung empfinden Ärztinnen eine hohe Belastung am häufigsten durch den Beruf (33,9 Prozent), weniger häufig durch 
die Familie (23,9 Prozent) und am wenigsten durch den Haushalt (13,1 Prozent).
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62,2 Prozent der Ärztinnen mit Kind machten den Haupt-
anteil aus bei der Einschätzung, einer hohen Belastung im 
Beruf ausgesetzt zu sein – im Vergleich zu 37,8 Prozent der 
Ärztinnen ohne Kind. Noch deutlicher fiel der Unterschied 
im Bereich Familie aus (p < 0,001). Dort gaben 94,8 Prozent 
der Ärztinnen mit Kind und nur 5,2 Prozent der Ärztinnen 
ohne Kind an, sich hoch belastet zu fühlen. Ähnliche signi-
fikante Ergebnisse zeigten sich im Bereich „hohe Belastung 
im Haushalt“ mit 96,9 Prozent der Ärztinnen mit Kind im 
Vergleich zu nur 3,1 Prozent der Ärztinnen ohne Kind.

3.4 Burn-out und Zufriedenheit mit der  
Weiterbildung

Den höchsten Mittelwert für die Subskala „emotionale Er-
schöpfung“ des MBI wiesen Ärztinnen ohne Kinder auf (M: 
3,52, SD: 1,01) (siehe Tabelle 2). Korrespondierend dazu zeig-
te sich, dass die persönliche Leistungsfähigkeit am höchsten 
von Ärztinnen mit Kindern angegeben wurde (M: 5,85, SD: 
0,70). Mit einem Mittelwert von 2,70 (SD: 1,10) gaben Ärztin-
nen ohne Kinder höhere Werte auf der Skala Depersonalisa-
tion an als Ärztinnen mit Kindern. Zusammenfassend zeig-
ten sich Ärztinnen ohne Kinder zehn Jahre nach Beginn der 
fachärztlichen Weiterbildung damit gefährdeter, ein Burn-out 
zu erleiden, als Ärztinnen mit Kindern.

Regressionsanalytisch (R²corr = 0,03, p < .001) ließ sich 
zeigen, dass die Zufriedenheit von Ärztinnen mit der Wei-
terbildung mit dem Ausmaß der emotionalen Erschöpfung 
(β =-.13), der Höhe der persönlichen Leistungsfähigkeit  
(β =.23) sowie der subjektiven Einschätzung von Vereinbarkeit 
von Familie und Beruf assoziiert ist (β =.17) (siehe Tabelle 3). 

Der Elternstatus sowie das Belastungs- und Depersonalisati-
onserleben wiesen hingegen keinen signifikanten Einfluss auf.

3 Ergebnisse

3.1 Stichprobe

Im konsekutiven Befragungszeitraum zum Messzeitpunkt T7 
(zehn Jahre nach der Approbation) wurden 436 Ärztinnen 
und Ärzte angeschrieben, 348 von ihnen meldeten sich zu-
rück, davon 245 Ärztinnen (70,4 Prozent). Dies entspricht 
einer Rücklaufquote von 79,8 Prozent. Die Teilnehmerinnen 
waren zum Erhebungszeitpunkt durchschnittlich 36,8 (SD: 
2,8) Jahre alt. 72,7 Prozent der Teilnehmerinnen hatten zum 
Messzeitpunkt Kinder. Weiterführende Informationen zur 
KarMed-Studie und den Rücklaufquoten finden sich in diver-
sen Publikationen (unter anderem bei Kocalevent et al. 2023; 
Ziegler et al. 2017). 

3.2 Vereinbarkeit von Familie und Beruf

79 Prozent der befragten Ärztinnen gaben an, Familie und 
Beruf vereinbaren zu können. Bei 21 Prozent der Ärztinnen 
in fachärztlicher Weiterbildung schien im Vergleich dazu die 
Vereinbarkeit von Familie und Beruf nicht gegeben zu sein.

3.3  Ärztinnen mit und ohne Kind  
im Belastungserleben

Über ein Drittel (33,9 Prozent) der Ärztinnen gaben nach 
zehn Jahren fachärztlicher Weiterbildung an, unter einer  
hohen Belastung im Beruf zu leiden. Das Belastungserleben 
war im Hinblick auf Familie (23,9 Prozent) und Haushalt 
(13,1 Prozent) weniger ausgeprägt (siehe Tabelle 1).

Dabei verteilte sich das Belastungserleben von Ärztinnen 
mit und ohne Kind signifikant unterschiedlich (p < 0,005). 
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Ergebnisse zum Burn-out-Erleben bei Ärztinnen zehn Jahre nach Beginn der fachärztlichen  
Weiterbildung (N = 245)
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Gesamt Mit Kindern Ohne Kinder

Maslach Burnout  
Inventory (Subskalen)

Mittelwert Standard- 
abweichung

Mittelwert Standard- 
abweichung

Mittelwert Standard- 
abweichung

Emotionale Erschöpfung 3,23 1,02 3,10 0,99 3,52 1,01

Persönliche  
Leistungsfähigkeit

5,80 ,71 5,85 0,70 5,70 0,73

Depersonalisation 2,50 ,98 2,43 0,90 2,70 1,10

Ärztinnen ohne Kinder weisen einen höheren Mittelwert in den Kategorien „Emotionale Erschöpfung“ (3,52) und „Depersonalisierung“ (2,70) auf als Ärztin-
nen mit Kindern. Letztere schätzen ihre Leistungsfähigkeit etwas höher ein als Ärztinnen ohne Kinder (Mittelwert von 5,85 versus 5,80).
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positiv mit der Zufriedenheit im Beruf und negativ mit der 
Ausprägung von Gratifikationskrisen (Kocalevent et al. 2020).

Interessant ist, dass der Zusammenhang von Elternstatus 
mit dem Ausmaß der emotionalen Erschöpfung im Vergleich 
zu sechs Jahren nach Beginn der fachärztlichen Weiterbil-
dung nachzulassen scheint (Kocalevent et al. 2020). Zehn Jahre 
nach Beginn dient er offenbar sogar als „Schutz“ vor emoti-
onaler Erschöpfung. Bemerkenswert ist auch die kontinu-
ierliche Zunahme der persönlichen Leistungsfähigkeit von 
Ärztinnen im Verlauf der fachärztlichen Weiterbildung von 
Beginn (M: 3,63; SD: 0,72) bis zehn Jahre danach (M: 5,80; 
SD: 0,71) (Kocalevent et al. 2020).

Dennoch kann die Familiengründung für Ärztinnen ei-
nen Karriereknick bedeuten (Reimann 2018). Die festgestellte 
Abschlussquote bei Ärztinnen mit Kind in einer weiteren 
Auswertung der KarMed-Studie ist um ein Drittel geringer als 
bei Ärztinnen ohne Kind und etwa halb so hoch im Vergleich 
zu ihren männlichen Kollegen mit Kind(ern) (Kocalevent et 
al. 2023). Dabei unterbrechen Ärztinnen mit Kind die Wei-
terbildung fünfmal häufiger als ihre Kolleginnen ohne Kind 
und achtzehnmal häufiger als Ärzte mit Kind (Kocalevent et 
al. 2022). Es besteht somit weiterhin Nachbesserungsbedarf, 
damit die Vereinbarkeit von Beruf und Familie für Ärztinnen 
gewährleistet werden kann.

4 Diskussion

Untersucht wurde die subjektiv eingeschätzte Vereinbarkeit 
von Beruf und Familie bei Ärztinnen mit und ohne Kinder 
am Ende der fachärztlichen Weiterbildung. In diesem Zusam-
menhang wurden der Einfluss von Burn-out, Belastungserle-
ben, Elternstatus und Vereinbarkeit von Beruf und Familie 
auf die Zufriedenheit mit der fachärztlichen Weiterbildung 
ausgewertet. Über zwei Drittel der Ärztinnen gaben an, Fami-
lie und Beruf für vereinbar zu halten. Dabei verteilte sich das 
Belastungserleben von Ärztinnen mit und ohne Kind signifi-
kant unterschiedlich. Regressionsanalytisch ließ sich zeigen, 
dass die Zufriedenheit von Ärztinnen mit der fachärztlichen 
Weiterbildung mit dem Ausmaß der emotionalen Erschöp-
fung, der Höhe der persönlichen Leistungsfähigkeit sowie der 
subjektiven Einschätzung von Vereinbarkeit von Familie und 
Beruf assoziiert ist, nicht aber mit dem Elternstatus, dem 
Depersonalisationserleben oder dem Belastungserleben hin-
sichtlich Beruf, Familie und Haushalt. Diese Beobachtung 
spiegelt sich auch in Befragungen zur Zufriedenheit im Be-
rufsverlauf wider (Pawlik et al. 2019). Während Ärzte mit 
Kindern nach vierjähriger Weiterbildung im Vergleich zu 
Kollegen ohne Kinder zufriedener mit ihrem Berufsverlauf 
sind, zeigen sich Ärztinnen mit Kindern vergleichsweise am 
wenigsten zufrieden (Kocalevent et al. 2021; Römer et al. 
2017). Die Vereinbarkeit von Familie und Beruf korreliert 
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Modellzusammenfassung der multiplen Regression zur Vorhersage zur Zufriedenheit mit der 
fachärztlichen Weiterbildung von Ärztinnen (N = 245) zehn Jahre nach Beginn
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* Die Korrelation ist auf dem Niveau von 0,01 (2-seitig) signifikant (Zufriedenheit mit der fachärztlichen Weiterbildung: R2 = 0,15 p < 0,001).
Wie zufrieden Ärztinnen mit der fachärztlichen Weiterbildung sind, hängt mit dem Ausmaß an Erschöpfung, der eigenen Leistungsfähigkeit und der subjek-
tiven Einschätzung der Vereinbarkeit von Familie und Beruf zusammen. Elternstatus, Depersonalisierungs- und Belastungserleben sind unerheblich. 
 
**MBI = Maslach Burnout Inventory

Zufriedenheit 
mit fachärztl. 
Weiterbildung

MBI**  
emotionale 

Erschöpfung

MBI** persön-
liche Leistungs-

fähigkeit

MBI** 

 Depersona-
lisation

Elternstatus Vereinbarkeit 
von Familie und 

Beruf

Regression

Zufriedenheit mit  
der fachärztlichen 
Weiterbildung

1.00 -,26* ,31* -,12 -,01 ,28*

MBI** emotionale 
Erschöpfung – 1.00 -,36 ,45 -,18 -,43 -,13

MBI** persönliche 
Leistungsfähigkeit – – 1.00 -,28 ,09 ,29 ,23

MBI** Depersonalisation – – – 1.00 -,12 -,16 ,03

Elternstatus – – – – 1.00 ,06 -,06

Vereinbarkeit von  
Familie und Beruf – – – – – 1.00 ,17
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