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Frauen in der Urologie
I. Berger

  Einleitung

Österreich hat im EU-Raum nicht nur 
die zweithöchste Ärztedichte, sondern 
– sogar wenn man alle OECD-Staaten 
miteinbezieht – die mit Abstand höchs-
te Zahl an Medizinabsolventen [1]. Für 
die Abschätzung des künftigen Ärztebe-
darfs ist neben den reinen Personenzah-
len aber vor allem auch das Tätigkeits-
ausmaß von Bedeutung. Es geht auch 
darum, in welchem Ausmaß und in wel-
chen Institutionen die Ärzte arbeiten 
wollen. Der bereits evidente Spitalsärz-
temangel in Österreich wurde durch das 
nun streng exekutierte Arbeitszeitgesetz 
und Arbeitsruhezeitgesetz zusätzlich 
aggraviert. Die Kontinuität und damit 
die Qualität der Patientenversorgung 
scheinen gefährdet zu sein. Frustration 
nicht nur bei den angestellten Spitals-
ärzten, sondern auch bei den Patienten 
und die Ratlosigkeit der Gesundheits-
politik sind überall spürbar. Diese dras-
tischen Veränderungen werden zudem 
auch noch durch die steigende Anzahl 
an Frauen in der Medizin verschärft.

  Generation X und 

Generation Y

Frauen werden nach wie vor von der Ge-
sellschaft als vorwiegend verantwort lich 
für Familie und Kinderbetreuung gese-
hen. Laut einer repräsentativen Studie 
des deutschen Bundesfamilienministeri-
ums aus 2012 wurde deutlich, dass Kin-
der noch immer das Karrierehindernis 
für ihre Mütter darstellen [2]. Im Spitals-
alltag wird von Ärztinnen meist erwar-
tet, dass sie die starken  Teamplayer sind, 
fürsorglich und für die gute Atmosphä-
re an der Abteilung zuständig. Ganz be-
sonders stark scheint dieser Anspruch 
in Teams zu sein, die überwiegend aus 
männlichen Kollegen bestehen, wie es 
in vielen urologischen Abteilungen noch 
ist. Dieses Geschlechtervorurteil kann 
auch oft dazu führen, dass Frauen unbe-
liebte oder weniger prestigeträchtige Tä-
tigkeiten übernehmen. In der Urologie 
fi ndet man daher viele Kolleginnen in 
der Ambulanz oder in der Urodynamik. 
Männer haben den eigenen Erfolg im 
Blick und sind die „großen Operateure“.

Damit dürften sich doch einige unse-
rer Kolleginnen ganz oder teilweise aus 
dem Berufsalltag zurückgezogen ha-
ben. Man spricht hier von einer so ge-
nannten Retraditionalisierung. Dazu 
kommt noch, dass die Zahl der allein-
erziehenden Mütter in den letzten 30 
Jahren stark angestiegen ist. In Öster-
reich bestehen laut Statistik Austria 
21,6 % der Fami lien aus nur einem El-
ternteil, davon handelt es sich in 84 % 
um alleinerziehende Mütter [3]. Das 
Streben der Generation X nach Verein-
barkeit von Karriere und Familie ist ge-
scheitert.

Wendet man sich nun dem Fach der Uro-
logie zu, so sieht man in der derzeiti gen 
geschlechterspezifi schen Zusammenset-
zung der Teams an den urologischen 
Abteilungen Österreichs, dass Fach-
ärztinnen für Urologie oft noch Einzel-
kämpferinnen sind. Es gibt im Schnitt 
1,7 Fachärztinnen pro Abteilung. In Ös-
terreich gibt es keine einzige urologi-
sche Primarärztin und nur drei Urolo-
ginnen als Stellvertreterinnen des Ab-
teilungsvorstandes. Der Anteil der Aus-
bildungsassistentinnen hingegen liegt 
an den meisten Abteilungen bereits bei 
über 50 % und damit liegt der Frauenan-
teil pro Abteilung insgesamt bei 30 %. 
Wie man der in Abbildung 1 abgebil-
deten Statistik aus der Mitgliederdaten-
bank der Österreichischen Gesellschaft 

für Urologie entnehmen kann, wird die 
Zukunft der Urologie in Österreich im-
mer weiblicher und das in absehbarer 
Zeit. In spätestens 15 Jahren werden ge-
schätzte 45 % aller Urologen weiblich 
sein.

Auch wenn der steigende  Frauenanteil 
in der österreichischen Spitalsärzte-
schaft niemanden überraschen kann, 
wurde es bisher trotzdem verabsäumt, 
die Rahmenbedingungen entsprechend 
anzupassen. Laut einer aktuellen Stu-
die des Instituts für Empirische Sozial-
forschung sehen viele Ärztinnen ihre 
berufl iche Zukunft nicht im Spital. Als 
Beweggründe nennen sie überlange und 
schlecht planbare Dienstzeiten, unfl exi-
ble Arbeitsbedingungen sowie fehlen-
de geeignete Kinderbetreuungseinrich-
tungen [4]. Das würde für die urologi-
schen Abteilungen in Österreich aller-
dings bedeuten, dass die Mehrzahl ihrer 
derzeit in Ausbildung befi ndlichen Uro-
logen das Krankenhaus als Arbeitsplatz 
verlassen wird.

Gerade in der Generation Y wird sich 
daran nicht viel ändern. Laut einer Stu-
die des Zukunftsinstituts in Deutschland 
halten es deutlich mehr Frauen (73 %) 
für wahrscheinlich, einmal in Teilzeit 
zu arbeiten, um sich anderen Aufga-
ben zu widmen. In diesem Sinne erwei-
sen sich bestehende Rollenmuster auch 

in Ausbildung Fachärzte Gesamt
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Abbildung 1: Mitglieder der Österreichischen Gesellschaft für Urologie. Quelle: ÖGU.

For personal use only. Not to be reproduced without permission of Krause & Pachernegg GmbH.
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für die kommende Generation noch im-
mer als prägend, auch wenn sie längst 
nicht mehr als Leitbilder gesehen wer-
den. Erstaunlich ist zudem, dass inzwi-
schen immerhin auch knapp jeder zwei-
te Mann (47 %) in Erwägung zieht, eine 
Zeit lang in Teilzeit zu arbeiten, um sich 
anderen Aufgaben zu widmen. Wichtige 
Grundsätze für die Generation Y sind:
 – Klassische weibliche Rollenmuster 

gelten nicht mehr. Weibliche Berufs-
tätigkeit – auf hohem Qualifi kations-
niveau – ist ein undiskutierter Grund-
satz.

 – Alternative Motivatoren werden ne-
ben guter Bezahlung wichtiger.

 – Brüche in der Berufsbiographie wer-
den normaler.

 – Burn-out-Risiken werden zu einer als 
real wahrgenommenen Gefahr und 
zu einer der Hauptängste.

 – Planbarkeit und Vereinbarkeit von 
Job und Familie sind Top-Werte für 
die Generation Y.

 – Gute Arbeitsatmosphäre und eine 
funktionierende Teamarbeit sind die 
wichtigsten Kriterien [5].

Dem Vorurteil, dass die Generation Y 
und vor allem die Frauen nicht leis-
tungsorientiert sind, widersprechen die 
Ergebnisse der Zukunftsstudie. Wenn 
der Job Spaß macht, ist man bereit, al-
les zu geben (77 %). Zwei Drittel ste-
hen auf dem Standpunkt, dass ihnen ein 
hohes Arbeitspensum nichts ausmacht, 
wenn die Anerkennung für ihre Leis-
tung vorhanden ist (66 %). Und ähnlich 
viele empfi nden „positiven Stress“ als 
zusätzliche Motivation (61 %).

Die offenbar unrichtige Perzeption liegt 
wohl daran, dass bis vor ca. 10 Jahren 
der Anteil der Frauen an den Spitalsärz-
ten, vor allem in den chirurgischen Fä-
chern, verschwindend gering war und 
damit die Themen Kinder und Familie 
die Abteilungsführung und Arbeitsab-
läufe in Krankenhäusern kaum beein-
fl ussten. Damit existierten die heutzuta-
ge hitzig diskutierten Problembereiche, 
wie Teilzeitbeschäftigung oder Karenz-
zeit, für die Abteilungsführung nicht.

  Nachwuchs in 

chirurgischen Fächern?

In einem Artikel der Zeitschrift „Der 
Spiegel“ vom April 2014 [6] äußert der 
Präsident der Deutschen Gesellschaft für 
Chirurgie die Sorge, dass sich immer we-

niger Männer für das operative Fach ent-
scheiden. Mittlerweile kommen in seiner 
Klinik auf einen männlichen Bewerber 
20 Frauen. Der Nachwuchsmangel be-
schäftigt die Chirurgen in Deutschland 
schon seit Jahren: Laut dem Bundesver-
band der deutschen Chirurgen werden 
11.000 Chirurgen bis zum Jahr 2020 aus 
Klinik und Praxis in Rente gehen, das 
sind etwa die Hälfte aller niedergelasse-
nen und mehr als ein Drittel der Chirur-
gen im Krankenhaus. Gleichzeitig wird 
das Fach im Lauf des Studiums offenbar 
immer unattraktiver. Während zu Beginn 
noch ein Drittel der Studierenden in das 
Fach einsteigen will, sind es am Ende 
des Studiums nur noch 5 %. Die Grün-
de für die Unbeliebtheit sind zahlreich: 
Es gibt eine strenge Hierarchie, die Ver-
antwortung ist groß bei anfänglich ver-
gleichsweise geringem Gehalt, die Aus-
bildung genießt keinen guten Ruf, die 
Arbeitszeit ist schlecht planbar.

Dieser Nachwuchsmangel in chirurgi-
schen Fächern ist sicher auch dadurch 
erklärbar, dass zumindest die Hälfte der 
Studierenden weiblich ist und damit die 
Erfüllung der Ansprüche an eine Ver-
einbarkeit von Familie und Beruf von 
vornherein nicht angenommen wird. Da 
die Verantwortung für die Kinderbetreu-
ung in der Generation Y auch teilweise 
von den Vätern übernommen wird, ver-
schärft sich diese Problematik noch zu-
sätzlich.

Die Universitätsklinik für Chirurgie 
in Lübeck hat auf diese veränderten 
Rahmenbedingungen mit dem Projekt 
„Famsurg“ reagiert. Ziel dieses Projek-
tes ist es, Maßnahmen zur Förderung 
von Frauen und familienfreundlichen 
Strukturen in der Chirurgie in deut-
schen Kliniken zu sammeln, zu bewer-
ten und zu entwickeln. Auch die Deut-
sche Gesellschaft für Thoraxchirurgie 
hat bereits im Oktober 2006 mit „FiT“ 
(Frauen in der Thoraxchirurgie) eine 
Sek tion gegründet, die sich der Belan-
ge von Frauen annimmt, aber auch das 
Fachgebiet der Thoraxchirurgie bekannt 
macht und um Nachwuchs für dieses 
Fach wirbt. Ein ähnliches Netzwerk gibt 
es auch bei den deutschen Orthopäden.

  Ausblick für die Zukunft 

der Urologie

Wo bleibt in diesem Szenario die Uro-
logie? Wie sollen wir das Fach Urolo-

gie präsentieren, um für Jungmediziner 
attraktiv zu sein? Welche Rolle spielen 
dabei die Jungärztinnen, die immerhin 
50 % der Absolventen ausmachen?

All diese Veränderungen erfordern ein 
proaktives Denken und Handeln, da-
mit das Fach Urologie nicht ins Hinter-
treffen gerät. Die Änderung der prak-
tischen medizinischen Ausbildung 
im Sinne des „Common Trunk“ führt 
dazu, das unser Fach nicht mehr in der 
medizinischen Grundausbildung vor-
kommt. Angesichts des drastischen Me-
dizinermangels wird es verstärkt zu ei-
nem Wettbewerb der unterschiedlichen 
Fachdisziplinen um die Absolventen der 
medizinischen Universitäten kommen 
und damit auch darum, die spezifi schen 
Besonderheiten der Generation Y zu be-
rücksichtigen.

Vor diesem Hintergrund haben sich ei-
nige Frauen in der Urologie Gedanken 
gemacht und überlegt, unter dem Dach 
der Österreichischen Gesellschaft für 
Urologie eine eigene Sektion zu grün-
den, welche sich mit diesen Herausfor-
derungen der Gegenwart und Zukunft 
in der Urologie beschäftigt, aber auch 
eine Informationsplattform für Karriere 
und Wissenschaft bietet. Innerhalb eines 
solchen Netzwerkes könnte man Mento-
ring-Programme und Forschungsvorha-
ben unterstützen.

Streng genommen sind diese Aspek-
te bereits in den bestehenden Gremien, 
wie dem Arbeitskreis für Ausbildungs-
assistenten, der Ausbildungskommis-
sion und der Fortbildungskommission, 
abgedeckt und wären daher in den be-
reits bestehenden Strukturen gut einge-
bettet.

Unabhängig davon, wie die notwendi-
ge Bewusstseinsbildung für diese fun-
damentalen Änderungen der Spitalsar-
beitswelt vonstattengeht, muss sich eine 
neue, moderne Sicht der Abteilungsfüh-
rung, Mitarbeitermotivation und Koope-
ration entwickeln. Es muss eine quali-
tativ hochwertige und weltoffene urolo-
gische Ausbildung mit attraktiven Zu-
kunftsperspektiven für jeden Einzelnen 
möglich sein, damit eine optimale Pa-
tientenbetreuung, welche die  Reputation 
der Urologie in Österreich defi niert, ge-
wahrt bleibt.
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