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Keine Einzelfalle

Machtmissbrauch und sexuelle Beléstigung im Arztealltag

Machtmissbrauch, Grenziiberschreitungen
und sexuelle Beldstigungen sind im drzt-
lichen Arbeitsalltag keine Einzelfille,
das gilt besonders in Krankenhéusern.
Eine Ahnung von den Dimensionen

gibt eine bundesweite Befragung, und
debattiert wurde das heikle Thema auch
beim Deutschen Arztetag. Nun sollen
Strukturen gestirkt werden, die helfen
sollen, Arzt*innen vor Ubergriffen ihrer
Kolleg*innen besser zu schiitzen.

D iesen Auftritt beim Arztetag, abgehalten
vom 12. bis 15. Mai in Hannover, hatte wohl
kaum ein Delegierter erwartet: Mehrere Medizin-
studentinnen trauten sich, in einer »personlichen
Erklirung« diverse Ubergriffe zu kritisieren, die
sie vor Ort erleben mussten. »Kommentare tiber
unser hiibsches Auftreten sind unangebracht.
Kommentare {iber unsere Ausschnitte sind
unangebracht. Hande auf Riicken und GeséafSen
sind unangebracht.« Dies gelte auch fiir »Einla-
dungen auf Hotelzimmer oder privat zu Ihnen
nach Hause«. Thre Erfahrungen seien Hinweise
auf ein »systemisches Problem«: »73,5 Prozent
der Studentinnenc, so die Erklarung, »erleben
im Praktischen Jahr sexualisierte Gewalt.«

Es folgte eine aufgewiihlte Debatte, viele
Redner*innen zeigten sich schockiert und
steuerten eigene, ahnliche Erfahrungen aus
ihrem Berufsalltag bei, aufSerdem standen meh-
rere Antrige zum Thema »Machtmissbrauch«
ohnehin auf der Agenda. In einer gemeinsamen
Erklarung vom 19. Mai nannten Bundesérzte-
kammer (BAK) und Landesirztekammern es
»ausgesprochen mutig und absolut richtig,
dass die betroffenen Medizinstudentinnen ihre
Erlebnisse offentlich gemacht hatten. Zudem
erkliren die Kammernspitzen, was sie — auf
Basis der Debatte und Beschliisse — nun schaffen
wollen: verbindliche Verhaltenskodizes insbe-
sondere »fiir Teilnehmende unserer Veranstal-
tungen« entwickeln, » Awareness-Konzepte«
etablieren, unabhangige »Ombudspersonenc
benennen, an die sich Betroffene vertrauensvoll
wenden konnen.

Wenige Tage vorher hatten die Delegierten
des Marburger Bund (MB) »umfassende Maf3-
nahmen gegen Machtmissbrauch und sexuelle
Belédstigung in den Krankenhéusern« mit grofer
Mehrheit gefordert. Die Hauptversammlung des
MB, der die Interessen von 147.000 angestellten
und beamteten Arzt*innen vertritt, plidierte
unter anderem dafiir, Beschwerdestellen in allen
Krankenhéusern einzufiihren. Diese miissten
»organisatorisch unabhéngig von den Geschafts-

fithrungen arbeiten und fiir Beschiftigte ver-
trauenswiirdig erreichbar sein«. Meldungen zu
Ubergriffen, iibermittelt von Betroffenen oder
auch von Zeug*innen, miissten als »ausdriick-
lich erwiinscht« gelten; auflerdem seien »zusatz-
liche anonyme Meldemaoglichkeiten« einzurich-
ten. Erforderlich finden die Delegierten laut
MB-Pressemitteilung vom 10. Mai zudem »eine
systematische Qualifizierung von érztlichen
Fihrungskraften im Hinblick auf Teamfahigkeit
und professionelle Fithrungx.

Erschreckende Umfrageergebnisse

Die Beschliisse ziehen auch Konsequenzen
aus einer Online-Befragung von angestellten
Arzt*innen, an der sich im Februar und Mirz
2026 bundesweit 9.073 MB-Mitglieder beteiligt
haben, davon 90 Prozent beschiftigt in Kranken-
héusern. Die Ergebnisse, nachzulesen auf der
Webseite https://www.marburger-bund.de/
machtmissbrauch, sind erschreckend: 49 % der
Antwortenden gaben an, in den vergangenen
zwOlf Monaten an ihrem Arbeitsplatz person-
lich Machtmissbrauch durch érztliche Beschit-
tigte erlebt zu haben, 51 % von ihnen sogar
mehrmals im Jahr. »Am haufigsten teilt sich
der Machtmissbrauch in einem respektlosen
und herablassenden Umgangston mit (83 %)«,
bilanziert der MB. »Sehr haufig« (66 %) werde
auch das »grundlose Infragestellen der Kom-
petenz von Betroffenen« genannt. Verbreitete
Praktiken (53 %) seien auch die »6ffentliche
Blofstellung, zum Beispiel vor dem Team oder
Patienten, oder auch Mobbing«. In fast zwei
Drittel der Fille sei der Machtmissbrauch »vor
allem« (30 %) oder »nur« (32 %) von Mannern
ausgeiibt worden.

13 Prozent der Teilnehmenden gaben an,
binnen zwolf Monaten sexuelle Beldstigungen
im drztlichen Arbeitsumfeld personlich erlebt
zu haben, 59 % davon sogar »mehrmals im
Jahr«. Laut Umfrage- Auswertung sind derartige
Handlungen in 63 % der Fille von drztlichen
Vorgesetzten ausgegangen, 29 % von érztlichen
Kolleg*innen, 8 % von anderen Berufsgruppen.
Die geschilderten Varianten sexueller Belasti-
gung reichten von »verbalen Grenzverletzungen
bis zu kérperlichen Ubergriffen«. »Am haufigs-
ten«, so die Zusammenfassung des MB, »berich-
ten Betroffene von sexualbezogenen Kommen-
taren oder abwertenden Spriichen (70 %),
unerwiinschten Gespréachen oder Erzéhlungen
mit sexuellem Inhalt (59 %) und unerwiinschter
korperlicher Ndhe oder scheinbar zufilligen
Beriihrungen (44 %)«. @
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Schutzliicken schliefien

Im Fokus der Machtmiss-
brauch-Debatte beim dies-
jahrigen Arztetag standen
Ubergriffe von Medizinern
auf Kolleginnen. Beschlossen
wurden mit grofler Mehrheit
aber auch zwei Antrage mit
dem Ziel, Patient*innen bes-
ser vor sexualisierter Gewalt
durch Arzt*innen zu schiitzen.
Gemal Beschlusslage sind
nun »klare Informations- und
Beschwerdestrukturen« fir
Patient*innen zu entwickeln.
Die Landesarztekammern
sollen standardisierte Ver-
fahren einfihren, die »bei
Verdacht auf sexualisierte
Ubergriffe im Behandlungs-
verhaltnis« laufen. Bei nach-
gewiesenen Ubergriffen sol-
len Tater*innen verscharfte
berufsrechtliche Maf3inah-
men drohen - »bis hin zum
Entzug der Approbation«. Die
Kammern sollen eine »struk-
turierte Dokumentation und
Meldesystematik« aufbauen,
»um wiederholte Ubergriffe
frihzeitig zu erkennen;
uber die Ergebnisse sollen
die Landesdrztekammern
jahrlich berichten. Arzt*in-
nen sollen kiinftig zur Teil-
nahme an Fortbildungen zu
»professionellen Grenzen,
Machtverhaltnissen im
Behandlungssetting und
Pravention sexualisierter
Gewalt« verpflichtet werden.
Der Gesetzgeber wurde von
den Delegierten aufgefordert,
»strukturelle Schutzliicken
bei Wiederholungstatern« zu
schlieen. Notwendig sei eine
»sofortige vorlaufige Berufs-
ausiibungsuntersagung bei
Wiederholungsverdacht«.
»Uberlange Strafverfahren«
missten durch »angemes-
sene Ausstattung der Straf-
verfolgungsbehorden« ver-
hindert werden.



