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Zusammenfassung

Die Rohdaten sind auf begriindete Anfrage bei
derkorrespondierenden Autorin erhdltlich.

QR-Code scannen &Beitrag onlinelesen

familidre Konflikte ergeben.

Losungsstrategien zu entwickeln.

konnen Einfluss nehmen.
Schliisselworter

Facharztweiterbildung - Arbeitszufriedenheit

Hintergrund: Die Rechtsmedizin ist ein attraktives medizinisches Fachgebiet mit
vielfdltigem Aufgabenspektrum. In der friihen Phase der Berufslaufbahn haben
Arzt¥innen in der Rechtsmedizin zusitzlich zu einer hohen Arbeitsbelastung mehrere
berufliche Zwischenziele zu erreichen, wie den Abschluss der Facharztweiterbildung
und die Promotion. Fiir viele fallt auch die Phase der Familiengriindung in diesen
Abschnitt. Dadurch kénnten sich fiir Arzt*innen im Fach Rechtsmedizin beruflich-

Ziel der Arbeit: Ziel der Arbeit war es, derartige Konflikte transparent zu machen und

Material und Methoden: Mithilfe der Web-Applikation SoSci-Survey wurde eine
Umfrage unter Arztinnen in der Rechtsmedizin durchgefiihrt. Da der erste Teil des
Fragebogens sich mit den Arbeitsbedingungen schwangerer/stillender Arztinnen in
der Rechtsmedizin befasste, war die Umfrage nur an weibliche Personen gerichtet.
Ergebnisse: Es wurden 69 vollstdndige Datensétze von rechtsmedizinisch tatigen
Arztinnen erhalten. Davon hatten 53,6 % Kinder, 5,8 % waren zum Zeitpunkt der
Umfrage schwanger, und 40,6 % hatten weder Kinder noch waren sie schwanger. Nur
fiir 8,7 % der Befragten spielte ein Kinderwunsch gar keine Rolle. Von den Frauen ohne
Kinder berichteten 53,6 %, von denen mit Kindern oder aktueller Schwangerschaft
22,0%, sehr stark/stark zwischen Kinderwunsch und Beruf abgewogen zu haben. Von
den Frauen mit Kindern fiihlten sich 48,8 % in ihrer wissenschaftlichen Entwicklung
und 31,7 % in der Facharztweiterbildung gebremst.

Diskussion: Das Thema ,Vereinbarkeit von Beruf und Familie” ist fiir Arzt*innen

in der Rechtsmedizin relevant. Fiir eine gute Vereinbarkeit sind strukturelle und
gesellschaftliche Veranderungen erforderlich. Aber auch die Beschéftigten selbst

Vereinbarkeit von Familie und Beruf - Schwangerschaft und Stillzeit - Berufliche Belastung -

Einleitung

Fiir Arzt*innen an Universititskliniken fallt
die Facharztweiterbildung regelhaft mit
der Phase zusammen, in der Grundstei-
ne fiir die wissenschaftliche Laufbahn ge-
legt werden. Fiir viele findet zusétzlich
die Familiengriindung in diesem Lebens-
abschnitt statt. Da die Rechtsmedizin ein

Fach mit hoher Arbeitslast durch Routine-
tatigkeit, Forschung und Lehre darstellt,
sehen sich hier titige Arzt*innen mit der
Frage konfrontiert, wie sich Beruf und Pri-
vatleben bewiltigen lassen [22].

In einer Studie von Heger et al. (2021)
wurde die Arbeitszufriedenheit rechtsme-
dizinisch titiger Arzt*innen untersucht. Es
zeigte sich, dass diese trotz erheblicher
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Arbeitsbelastung eine hohe Arbeitszufrie-
denheit aufweisen. Die Autorinnen erklar-
ten sich dies durch einen hohen Identifika-
tionsgrad rechtsmedizinischer Arzt*innen
mit dem Berufsbild sowie den Glauben
an die Sinnhaftigkeit der eigenen Arbeit
[11]. Ein weiteres Ergebnis der Studie war,
dass gerade Arzt*innen in den ersten Be-
rufsjahren eine hohe Forschungsmotivati-
on besitzen [11]. Diese Studienergebnis-
se sind grundsatzlich erfreulich. Allerdings
bietet eine Kombination aus hoher Motiva-
tion und hoher Arbeitsbelastung Potenzial
fir Konflikte, wenn diese Faktoren in die
anspruchsvolle Lebensphase der Familien-
griindung fallen.

Die Vereinbarkeit von Beruf und Pri-
vatleben in medizinischen Berufen ist ein
Thema, das in den letzten Jahrzehnten ste-
tig an Medienprasenz gewonnen hat und
in den Fokus der Wissenschaft geriickt ist.
Eine Reihe von Studien unterschiedlicher
Fachrichtungen kam zu adhnlichen Ergeb-
nissen: Arzt*innen verschiedenster Fach-
gebiete haben Probleme, Familie und Be-
ruf gleichermaBen gerecht zu werden [3,
6-8, 12, 13, 15, 18, 20, 21]. Das Problem-
spektrum reicht von unflexiblen Arbeits-
zeitmodellen, ungeplanten Uberstunden
und Schichtdiensten iiber mangelnde Un-
terstlitzung seitens Vorgesetzter bis hin zu
vollig unzureichenden Kinderbetreuungs-
angeboten [3, 4, 6,7, 12,15, 20, 21]. Uber-
wiegend werden noch traditionelle Rol-
lenmuster gelebt, in denen Arztinnen bei
mit mannlichen Kollegen vergleichbarem
Ausbildungs- und Qualifikationsgrad mehr
berufliche Auszeiten nehmen und Teilzeit-
stelleninnehaben([4,6,7,12,15,20,21].Bei
Arzt*innen, die das klinische Berufsumfeld
verlassen mochten, gehdren beruflich-fa-
milidre Konflikte zu den vorherrschenden
Ausstiegsgriinden [19].

Das Biindnis JUNGE ARZTE machte im
Jahr 2016 in einem Positionspapier auf
die optimierungsbediirftige Situation vie-
ler Arzt*innen mit Kindern aufmerksam,
die mit massiven strukturellen Defiziten so-
wie ,hierarchische[n] Strukturen mit veral-
teten Rollenbildern” konfrontiert seien [2].
Es forderte von politisch Verantwortlichen,
Klinikdirektionen sowie von Bundes- und
Landesdarztekammern eine ,Optimierung
der Arbeitssituation” fiir Arzt*innen mit Fa-
milie. Nur auf diesem Wege seien der ,arzt-
liche Nachwuchsmangel abzuwenden und

352  Rechtsmedizin 5 - 2024

die Attraktivitat des Arztberufes sowie die
Leistungsfahigkeit des Einzelnen zu erhal-
ten” [2].

Wenngleich sich der rechtsmedizini-
sche Berufsalltag von Kklinischen Fach-
richtungen unterscheidet, ist laut Heger
et al. von einer ahnlichen Arbeitsbelas-
tung auszugehen [11]. Hierzu passend,
zeigte sich im Teil 1 der vorliegenden
Fragebogenstudie, dass 92,3% der be-
fragten Arztinnen vor und 35,9 % selbst in
der Schwangerschaft eine nichtunerheb-
liche Anzahl von Uberstunden geleistet
hatten (durchschnittlich 17,6 bzw. 17,1h
im Monat bei unbekanntem Anteil an
freiberuflicher Tatigkeit) [1].

Vor diesem Hintergrund liegt nahe,
dass sich auch fiir Rechtsmediziner*innen
beruflich-familidre Konflikte ergeben kon-
nen, die belastend sind und die indivi-
duelle Leistungsfahigkeit reduzieren. Im
hier vorliegenden zweiten Teil unserer
Fragebogenstudie sollte untersucht wer-
den, inwiefern solche Konflikte Arztinnen
im Fach Rechtsmedizin beschdftigen und
Berufs- sowie Familienleben einander be-
einflussen. Ziel war es, derartige Konflikte
transparent zu machen und Losungsstra-
tegien zu entwickeln.

Material und Methoden

Es wurde eine Umfrage unter rechtsme-
dizinisch titigen Arztinnen im deutsch-
sprachigen Raum durchgefiihrt. Hierzu
wurde die Web-Applikation SoSci-Survey
verwendet. Die Einladung zur Teilnah-
me wurde (iber die E-Mail-Verteiler der
Deutschen Gesellschaft fiir Rechtsmedizin
e.V. sowie des Berufsverbandes Deutscher
Rechtsmediziner e.V. versendet. Der Fra-
gebogen war zwischen dem 03.03.2022
und dem 04.07.2022 freigeschaltet und
enthielt 61 Fragen. Im ersten Teil wurden
Fragen zu Arbeitsbedingungen und zum
Tatigkeitsspektrum wédhrend Schwanger-
schaft und Stillzeit gestellt. Im zweiten
Teil wurden Einschatzungen der Teilneh-
merinnen zu den Themen ,Mutterschaft
und Karriere in der Rechtsmedizin” er-
fragt. Der Fragebogen enthielt Fragen mit
Einzel- und Mehrfachantworten, Bewer-
tungen anhand einer Likert-Skala und
Freitextmdglichkeiten. Die  deskriptive
Auswertung mittels Pivot-Tabelle und die
Erstellung von Abbildungen und Tabellen

wurden mithilfe von Microsoft® Excel®
(Version 2302) vorgenommen. In die
Studie eingeschlossen wurden samtliche
vollstdndig abgeschlossenen Datensat-
ze, die im oben genannten Zeitraum
eingingen.

Die Ethikkommission der medizini-
schen Fakultdt der Heinrich-Heine-Uni-
versitdt erteilte der Studie ein positives
Votum (Datum: 02.02.2022). Durch die
Ethikkommission der Landesarztekammer
Rheinland-Pfalz erhielten wir die Rick-
meldung, dass keine weitere Beratung
notwendig sei (Datum: 21.10.2021).

Ergebnisse

Allgemeines

Es gingen 69 vollstandige Datensdtze
rechtsmedizinisch titiger Arztinnen ein
[1]. Eine Ricklaufquote konnte nicht er-
mittelt werden, da nicht bekannt ist, wie
viele Personen die Einladung zur Teil-
nahme erreichte. Die Teilnehmerinnen
waren im Durchschnitt 38 Jahre alt (27 bis
61 Jahre) [1]. 43,5% (n=30) der Teilneh-
merinnen (B Abb. 1) waren Facharztinnen,
30,4 % (n=21) Assistenzarztinnen, 15,9%
(n=11) Oberarztinnen bzw. stellvertre-
tende Institutsleiterinnen, 2,9% (n=2)
Chefarztinnen und 7,3% (n=>5) Arztinnen
in anderweitiger Position (z. B. Selbststan-
dige) [1]. Die Berufserfahrung im Fach
Rechtsmedizin lag im Durchschnitt bei
9,3 Jahren (0 bis 35 Jahre) [1].

Zum Zeitpunkt der Umfrage waren
58% (n=4) der Befragten schwanger
und hatten keine Kinder. 53,6% (n=37)
gaben an, Kinder zu haben [1]. Zwei davon
berichteten, aktuell wieder schwanger zu
sein [1]. 40,6% (n=28) der Arztinnen
gaben an, weder Kinder zu haben noch
schwanger zu sein [1].

Elternzeit

Durchschnittlich hatten die befragten Miit-
ter nach der Geburt des ersten Kindes
8,2 Monate, beim zweiten Kind 9,2 Mona-
te und nach der Geburt des dritten Kindes
12,3 Monate Elternzeit genommen [1].
Die Frauen mit Kindern berichteten
Zu 29,7% (n=11), ihr(e) Partner(in) habe
beim ersten Kind gar keine Elternzeit
genommen. Von den Partner*innen der
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Abb. 1 A Berufliche Stellung der Teilnehmerinnen (n=69) in Prozentangaben
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Abb. 2 A Antworten der Teilnehmerinnen mit Kindern und/oder aktueller Schwangerschaft (n=41)
sowie der Frauen ohne Kinder oder Schwangerschaft (n = 28) aufdie Frage, wie stark einKinderwunsch
gegen friihere oder aktuelle Karriereambitionen abzuwdgen (gewesen) sei

Ubrigen 64,9% (n=24) wurden beim
ersten Kind durchschnittlich 6,1 Monate
Elternzeit genommen.

Die Teilnehmerinnen wurden gefragt,
ob in ihrer Abteilung auch die mannli-
chen Kollegen Elternzeit genommen hat-
ten. Hierauf gaben nur 58% (n=4) an,
mannliche Kollegen in ihrer Abteilung hat-
ten mehr als 3 Monate Elternzeit genom-
men. 75,4 % (n=52) berichteten, es seien
maximal 3 Monate genommen worden.
18,8% (n=13) konnten die Frage nicht
beantworten.

Mutterschaft und Karriere in der
Rechtsmedizin

Allen Teilnehmerinnen (n=69) wurde die
Frage gestellt, ob Rechtsmedizinerinnen
sich ihrer Ansicht nach zwischen einer
beruflichen Karriere und der Mutterschaft
entscheiden sollten. Die Frage wurde
fast einstimmig mit ,nein” beantwortet
(94,2 %, n=65).Nur 1,4 % (eine Teilnehme-
rin) wahlten die Option ,ja“ 4,3% (n=23)
entschieden sich fiir ,vielleicht” Es wur-
den 31 z.T. kontroverse Freitextantworten
zu dieser Frage abgegeben. Besonders

markante Beispiele werden in @ Tab. 1 auf-
gefiihrt.

Dariliber hinaus wurde allen Teilneh-
merinnen die Frage gestellt, wie stark fir
sie personlich ein Kinderwunsch gegen
berufliche Ambitionen abzuwagen (gewe-
sen) sei. Die Frauen ohne Kinder und/oder
Schwangerschaft gaben zu 53,6 % (n=15)
an, stark oder sehr stark zwischen Mut-
terschaft und Karriere abzuwdgen bzw.
abgewogen zu haben. Im Vergleich dazu
war der Anteil der Frauen, die stark oder
sehr stark abwogen, unter den Teilnehme-
rinnen mit Kindern und/oder Schwanger-
schaft mit 22,0% (n=9) deutlich gerin-
ger. Die Antworten sind in 8 Abb. 2 gra-
fisch dargestellt. Es fiel auf, dass nur 8,7 %
(n=6) der befragten Frauen berichteten,
gar keinen Kinderwunsch (gehabt) zu ha-
ben. Lediglich 5,8% (n=4) der Teilneh-
merinnen antworteten, Karriere sei ihnen
nicht wichtig.

Die Frauen mit Kindern und/oder
Schwangerschaft (n=41) wurden gefragt,
ob ihre Karriereplanung Einfluss auf den
Zeitpunkt ihrer Schwangerschaft(en) ge-
habt habe. Hierauf antworteten 39,0%
(n=16) mit ,nein”. Bei einem Grofteil der
Frauen sei dies jedoch der Fall gewesen:
34,1% (n=14) wollten vor der ersten
Schwangerschaft mit der Facharztpri-
fung fertig und 21,9% (n=9) promoviert
sein. Die Planung einer Habilitation habe
fiir keine Frau Einfluss auf den Zeitpunkt
ihrer Schwangerschaft gehabt, wobei
nicht bekannt ist, ob eine Habilitation
liberhaupt als Karriereziel in Erwdgung
gezogen wurde. 26,8% (n=11) gaben an,
sonstige arbeitsbezogene Griinde gehabt
zu haben. In den Freitextantworten wurde
2.T. (n=4) berichtet, die Arztinnen hit-
ten ihre Schwangerschaft erst nach der
Verlangerung des Arbeitsverhaltnisses
geplant.

Die teilnehmenden Frauen mit Kin-
dern und/oder Schwangerschaft wurden
gefragt, ob sich das Verhaltnis zum/r
Vorgesetzten seit Bekanntwerden der
Schwangerschaft verandert habe. Eine
zumindest teilweise Verschlechterung des
Verhaltnisses wurde von 22,0% (n=9)
wahrgenommen; 29,3 % (n=12) empfan-
den subjektiv sogar eine Verbesserung.

Von den Teilnehmerinnen mit Kindern
und/oder Schwangerschaft fiihlten sich
48,8% (n=20) durch die Mutterschaft in
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Tab. 1

Beispiele gewahlter Antwortoptionen und Freitextantworten auf die Frage, ob Rechts-
medizinerinnen sich zwischen Mutterschaft und Karriere entscheiden sollten

Gewahlte Antwort- Freitextantwort

option

Ja ,Das sollten alle Frauen in allen Berufen in gewissem MafBe tun.”

Nein ,Niemand sollte sich zwischen Karriere und Elternschaft entscheiden miis-
sen.”

Nein .Die Frage ist an sich, ehrlich gesagt, schlichtweg eine Frechheit.”

Nein ,Bei den richtigen Rahmenbedingungen ist die Vereinbarung von Familie
und Beruf méglich. Es braucht dazu aber die Bereitschaft beider Seiten —
Institut/Institutsleitung sowie Mitarbeiterin!”

Nein +Es gibt kaum einen medizinischen Bereich, in dem sich Familie und Beruf
so gut vereinbaren Idisst.”

Nein Ich wiirde mir wiinschen, dass man sich diese Frage in der heutigen Zeit
nicht mehr stellen muss. Beides ist méglich, hdngt aber neben dem eigenen
Ehrgeiz sehr von der Institutsleitung und dem sozialen Umfeld bzw. dem
Partner ab. Die Arbeitgeber miissen akzeptieren und unterstiitzen, dass
neben der Rolle als Arztin noch andere Rollen bestehen [....] Und ohne die
Unterstiitzung der Partnerinnen wird es ohnehin schwieriger...”

ihrer wissenschaftlichen Entwicklung teil-
weise oder stark zurlickgeworfen. 31,7 %
(n=13) gaben an, die Mutterschaft habe
sie in ihrer Facharztweiterbildung teilwei-
se oder stark zurlickgeworfen. Die fiir sie
zum Zeitpunkt der Schwangerschaft gel-
tenden gesetzlichen Regelungen hadtten
bei 26,8 % (n=11) zu Beeintrachtigungen
in Bezug auf die wissenschaftliche Karrie-
re und bei 24,4% (n=10) in Bezug auf
die Weiterbildung gefiihrt. Die Ergebnisse
sind in @ Abb. 3 detailliert dargestellt.

Nur 9,8 % (n=4) der Frauen mit Kindern
und/oder Schwangerschaft gaben an, sie
hatten eine Forderung fiir Mitter (z.B. Sti-
pendium) in Anspruch genommen, wah-
rend 24,4 % (n=10) angaben, eine solche
Forderung werde an ihrer Institution nicht
angeboten. Einige (9,8 %, n=4) berichte-
ten, es hatte die Moglichkeit gegeben, sie
hdtten sich aber nicht beworben. Knapp
mehr als die Halfte (51,2 %, n= 21) antwor-
tete, sich gar nicht (ber eine Férderung
informiert zu haben.

Diskussion

Limitationen

In der vorliegenden Studie wurden ledig-
lich Frauen befragt, obwohl das Thema
Vereinbarkeit von Beruf und Familie” zwei-
fellos auch Manner betrifft. Dies resultierte
daraus, dass ein Grofteil des Fragebogens
Fragen zu den Arbeitsbedingungen wah-
rend Schwangerschaft und Stillzeit ent-
hielt, die fiir Manner nicht einschlagig sind.
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Hier wdre es angebracht, im Rahmen ei-
ner erganzenden Studie die Sichtweise der
mannlichen Kollegen zu erfragen. Eine Ver-
zerrung der Ergebnisse kann sich dadurch
ergeben haben, dass vorwiegend Frauen
mitKindern/Kinderwunsch teilgenommen
haben konnten.

Vereinbarkeit von Familie und Beruf
im Fach Rechtsmedizin

Die Ergebnisse unserer Studie zeigen, dass
das Thema ,Vereinbarkeit von Berufs- und
Familienleben” fiir rechtsmedizinisch ta-
tige Arztinnen relevant ist. Nur 8,7 % der
teilnehmenden Frauen gaben an, (ber-
haupt keinen Kinderwunsch (gehabt) zu
haben. Dabei scheinen Rechtsmedizine-
rinnen berwiegend die Einstellung zu
vertreten, dass Frauen sich nicht zwischen
Mutterschaft und Karriere entscheiden
sollten (94,2% ,nein”; 4,3 % ,vielleicht”).
In den Freitextantworten wurde deut-
lich, dass sich hinter der Antwortoption
,nein” eine Bandbreite an Einstellungen
verbarg und das Thema Diskussions-
potenzial aufweist. So wiinschten sich
einige Teilnehmerinnen zwar, dass kei-
ne Entscheidung zwischen Familie und
Karriere getroffen werden miisse, in der
Praxis konne beides aber nur unter be-
sonderen Voraussetzungen funktionieren
(@ Tab. 1). Zum Teil wurde die Auffassung
vertreten, Probleme mit der Vereinbarkeit
von Familie und Beruf betrdfen das Fach
Rechtsmedizin nicht. Andere stuften die
Frage als unzuldssig ein.

Auffallend war, dass im Kontrast zu
der fast einhelligen Verneinung hinsicht-
lich der ,Kind-oder-Karriere”-Frage ein er-
staunlich hoher Anteil der Teilnehmerin-
nen angab, stark oder sehr stark zwischen
Mutterschaft und beruflichen Ambitionen
abzuwédgen bzw. abgewogen zu haben
(34,8 % aller Teilnehmerinnen; 53,6 % der
Frauen ohneKinderoder Schwangerschaft;
22,0% der Frauen mit Kindern und/oder
Schwangerschaft). Die Beweggriinde fiir
das starke Abwdgen wurden im Rahmen
der Studie nicht erfragt. Die Ergebnisse
lassen sich vorsichtig dahingehend deu-
ten, dass rechtsmedizinisch tatige Frau-
en zwar grundsatzlich der Ansicht sind,
sich nicht zwischen Familie und Karriere
entscheiden zu miissen, aber dennoch ei-
nemgewissen Druckausgesetztsind. Hem-
mungen beziiglich der Familiengriindung
konnten beispielsweise daraus resultieren,
dass der rechtsmedizinische Berufsalltag
schonfiirjunge Arzt*innen ohneKinder ein
hohes Belastungspotenzial aufweist [11,
22] und es absehbar eine Herausforde-
rung darstellt, zusatzlich fiir eine Familie
verantwortlich zu sein. Eine weitere mdgli-
che Ursache kdénnten die beruflichen Zwi-
schenziele in den ersten Berufsjahren sein.
Neben der Facharztweiterbildung mit Ab-
leistung externer Weiterbildungsabschnit-
te ist es fiir den GroBteil der Arzt*innen in
der Rechtsmedizin erforderlich, zu promo-
vieren. Diese Annahmen spiegelten sich in
den Antworten der Teilnehmerinnen wi-
der: Fiir 61% der Frauen hatte die Karrie-
replanung Einfluss auf den Zeitpunkt der
Schwangerschaft(en) gehabt, insbesonde-
re das vorherige Abschlieen der Facharzt-
weiterbildung (34,1 %) und der Promotion
(21,9%). In den Freitextantworten fiihrten
einige Teilnehmerinnen aus, sie hatten vor
der Schwangerschaft eine Vertragsverlan-
gerung abgewartet. Teilweise scheint die
Sorge zu bestehen, dass Vertrage nach Be-
kanntwerden einer Schwangerschaft nicht
verlangert werden. Es bleibt abzuwarten,
wiessich diegeplanten Anderungenim Wis-
senschaftszeitvertragsgesetz (WissZeitVG)
auswirken werden [5]. Die Hochstbefris-
tungsdauer in der PostDoc-Phase soll auf
4 Jahre abgesenkt und die Sonderrege-
lungen fiir den Bereich Medizin sollen ge-
strichen werden. Um der besonderen Si-
tuation in der Medizin gerecht zu wer-
den, soll der bisherige Anwendungsvor-
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rang des WissZeitVG gegeniiber dem Ge-
setz Uber befristete Arbeitsvertrage mit
Arzten in der Weiterbildung (AArbVtrG)
aufgehoben werden [5]. Dadurch wiirde
sich bei drztlichen Mitarbeiter*innen an
Universitdten die Mdglichkeit einer Befris-
tung fiir die vollstdndige Zeit der Fach-
arztweiterbildung (bis zu 8 Jahre) ergeben
[17].Der Marburger Bund kritisiertein einer
Stellungnahme vom 03.07.2023, dass das
Wahlrecht hinsichtlich der Rechtsgrundla-
ge fiir die Befristung jedoch gemal3 dem
aktuellen Gesetzesentwurf beim Arbeitge-
ber bleibt. Dadurch bestehe die Gefahr,
,dass sich an der aktuellen Befristungs-
praxis nichts andert” [17].

Kind und Karriere — Wie kann das
gelingen?

Eine vorilibergehende Verlangsamung
der beruflichen Entwicklung durch Mut-
terschutz/Elternzeit ist wohl unvermeid-
bar und diirfte von vielen Betroffenen
vorab einkalkuliert werden. Vor diesem
Hintergrund ist nicht zwangslaufig be-
sorgniserregend, dass ein GrofBteil der
Studienteilnehmerinnen angab, eine sol-
che Verlangsamung wahrzunehmen: Die

u Trifft kaum oder gar nicht zu.

68,3%

26,8%

I 4,9%

Wiss. Karriere durch
gesetzl. Vorgaben
beeintrachtigt

Hélfte (48,8 %) der befragten Frauen mit
Kindern fiihlte sich nach eigenen Angaben
durch die Mutterschaft in ihrer wissen-
schaftlichen Laufbahn und ein knappes
Drittel (31,7%) in der Facharztweiterbil-
dung zuriickgeworfen. Allerdings stellt
sich die Frage, wie derartige Effekte mi-
nimiert werden kdnnen, sodass keine
ungewollten und unnétigen Verzégerun-
gen der beruflichen Weiterentwicklung
fir Eltern entstehen. Wie eingangs be-
schrieben, fehlt es oft bereits an grund-
legenden Strukturen, wie ausreichenden
Kinderbetreuungsmaglichkeiten. Hier sind
umfangreiche politische MaBnahmen und
strukturelle Veranderungen erforderlich,
wobei die Erarbeitung entsprechender
Vorschldge nicht im Fokus dieser Studie
liegt.

Optimierungsfahig waren sicherlich die
Rahmenbedingungen fiir schwangere und
stillende Arztinnen in der Rechtsmedizin
(1.

Dariiber hinaus kdnnten auch vermehr-
te Fordermdglichkeiten einen positiven
Einfluss auf die Vereinbarkeit von Beruf
und Familie haben. Nur 9,8% der an der
Umfrage beteiligten Frauen nahmen eine
Forderung speziell fiir Miitter in Anspruch.

24,4%

Weiterbildung durch
gesetzl. Vorgaben
beeintrachtigt

Keine Angabe oder nicht einschlégig.

43,9%

31,7%

Abb. 3 < Antworten der
Teilnehmerinnen mit Kin-
dern und/oder aktueller
Schwangerschaft (n=41)
auf die Frage nach Beein-
trdchtigungen durch die
Mutterschaft allgemein
bzw. die gesetzlichen Vor-
gaben zum Mutterschutz

51,2 % der Teilnehmerinnen antworteten,
sie hétten sich gar nicht Gber die Mdg-
lichkeit einer Forderung informiert. Ein
knappes Viertel der Befragten gab an,
dass solche Forderangebote an ihrer In-
stitution nicht angeboten wiirden. Hier
besteht sicherlich noch weiteres Poten-
zial. Die Autorinnen regen an, dass junge
bzw. werdende Eltern sich friihzeitig tiber
Forderangebote informieren. Auch Vor-
gesetzte konnen mitwirken, indem sie
ihre Mitarbeiter*innen gezielt auf solche
Maglichkeiten hinweisen.

Weitere in der Fachliteratur diskutierte
MaBnahmen zur Férderung der Vereinbar-
keit von Familie und Beruf sind Trainings fiir
Vorgesetzte zur Erhhung der Sensibilitat
gegeniiber Problemen junger Eltern sowie
Trainings zu Zeit- und Stressmanagement
fiir berufstatige Eltern[9, 10, 14]. Allerdings
ist nicht klar, wie wirkungsvoll solche Trai-
nings tatsachlich sind [16].

Neben allen strukturellen MaBhahmen
ist sicherlich auch ein gesellschaftliches
Umdenken hin zu einer gleichberechtig-
ten Rollenverteilung erforderlich. In unse-
rer Studie gaben nur 5,8 % der Teilnehme-
rinnen an, mannliche Kollegen in ihrer Ab-
teilung hdtten mehrals 3 Monate Elternzeit
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genommen. Darliber hinaus nahmen die
befragten Frauen im Schnitt deutlich mehr
Elternzeit als der jeweils andere Elternteil.
Eine verldssliche diesbeziigliche Aussage
konnte nur auf Grundlage weiterer Daten-
erhebungen unter Beteiligung der Vater
getroffen werden, aber es entsteht der
Eindruck, dass auch in der Rechtsmedizin
Frauen den Hauptanteil der Kinderbetreu-
ung libernehmen. Dies deckt sich mit den
Studienergebnissen aus anderen Fachrich-
tungen [4, 6, 7, 12, 15, 20, 21]. Gerade
fir junge Frauen mit Kinderwunsch ist es
daher empfehlenswert, sich vor der Fami-
liengriindung konkrete Ziele fiir die indi-
viduelle berufliche Entwicklung zu setzen
und klare Absprachen mit dem anderen
Elternteil sowie mit Vorgesetzten zu tref-
fen. Die Vereinbarkeit von Beruf und Fami-
lie gelingt v.a., wenn die Beteiligten eine
gemeinsame Linie verfolgen. Dies sollte
idealerweise auch eine konkrete, realisti-
sche Planung der wissenschaftlichen Ent-
wicklung umfassen (z. B. wissenschaftliche
Projekte, die aus dem ,Homeoffice” zu be-
arbeiten sind).

Es kann als positives Zeichen gewertet
werden, dass 29,3% der befragten Miit-
ter angaben, das Verhaltnis zu ihren Vor-
gesetzten habe sich nach Bekanntwer-
den der Schwangerschaft verbessert. Al-
lerdings gaben auch 22,0% der Teilneh-
merinnen an, das Verhaltnis habe sich in-
folge der Mutterschaft verschlechtert. Es
scheint Institute zu geben, an denen die
auch in dem Workshop ,Generationenkon-
flikte” der DGRM von 2020 [22] bemén-
gelte ,Kultur der Zusammenarbeit” zwi-
schen den verschiedenen Hierarchieebe-
nen nicht optimal funktioniert. Dies kann
sich negativ auf die Vereinbarkeit von Beruf
und Familie auswirken. Gerade bei diesbe-
ziiglichen Problemen wird ein vermehrter
Austausch von Eltern im Fach Rechtsme-
dizin untereinander angeregt; entweder
institutsintern oder Uber das Forum der
Nachwuchswissenschaftler*innen auf der
Internetseite der Deutschen Gesellschaft
fiir Rechtsmedizin.

Fazit

Fiir eine bessere Vereinbarkeit von Fami-
lie, Routinearbeit und Wissenschaft in der
Rechtsmedizin sind politische, strukturelle
und gesellschaftliche Verdnderungen er-
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Child or career—(not) a question in forensic medicine? Part 2 of a
survey among female physicians active in forensic medicine in the
German-speaking area

Background: Legal medicine is an attractive medical field with a wide range of tasks.
In addition to a high workload, doctors in legal medicine in the early phase of their
personal careers, have to achieve several professional goals, such as completing their
specialist training and obtaining a doctorate degree. For many, starting a family also
falls into this phase of life. This might lead to work-family conflicts.

Objective: The aim of this study was to make such conflicts transparent and to develop
solution strategies.

Material and methods: Using the web application SoSci-Survey, a survey was
conducted among female doctors working in legal medicine. As the first part of the
questionnaire dealt with the working conditions of pregnant or breastfeeding doctors,
the survey was only aimed at female doctors.

Results: We received 69 complete datasets from female doctors working in the field of
legal medicine. Of these, 53.6% had children, 5.8% were currently pregnant and 40.6%
had neither children nor a current pregnancy. For only 8.7% of those surveyed, the
desire to have children played no role at all, 53.6% of the women without children and
22.0% of the pregnant women or women with children reported that they had weighed
up very heavily or heavily between the desire to have children and their career. Of the
women with children, 48.8% felt held back in their scientific development and 31.7%

in their specialist training.

Keywords

training - Job satisfaction

Conclusion: The compatibility of work and family is relevant for doctors in legal
medicine. Structural and social changes are necessary to support compatibility but the
employees themselves can also have an influence.

Compatibility of family and work - Pregnancy and breastfeeding - Professional stress - Specialist

forderlich, wie flexible Arbeitszeitmodelle,
die Ausweitung von Forderprogrammen
fir junge Wissenschaftler*innen und die
Entwicklung hin zu einem modernen Rol-
lenverstandnis. Aber auch die Beschaftig-
ten selbst konnen Einfluss nehmen, etwa
durch die Auseinandersetzung mit den ei-
genen beruflichen Zielen, das Erstellen von
Plénen fiir die individuelle Weiterentwick-
lung sowie das Treffen klarer Absprachen
mit Partner*innen und Vorgesetzten. Die
Vereinbarkeit von Familie und Berufsleben
in der Rechtsmedizin kann v.a. dann gelin-
gen, wenn alle Beteiligten an einem Strang
ziehen.
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