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Frauenanteil in den KVen

Zwei von 17 KV-Vorstandsvorsitzenden sind Frauen, fiinf weitere
sind im Vorstand vertreten. Bei den Vertreterversammlungen (VV)
ist es ahnlich Ubersichtlich: Zwei Frauen haben den Vorsitz inne,
zwei weitere sind stellvertretende VV-Vorsitzende. Ist es ein Prob-
lem, wenn Berufspolitik vorrangig von Mannern ausgelibt wird und
Frauen wenig reprasentiert sind, obwohl die Zahl der Arztinnen
steigt? In der Arztestatistik der Bundesarztekammer vom 31.12.2020
wird angegeben, dass der Anteil der im ambulanten Bereich tati-
gen Frauen bei 47,2 Prozent liegt. Einen eigenen Praxissitz haben
40,9 Prozent der Arztinnen. ,In der Gesundheitspolitik sind weni-
ger Frauen aktiv. Neben den Arztekammern gilt es auch die KVen zu
betrachten. Da sind die Zahlen von Frauen in Fiihrungspositionen
noch desastroser als im librigen Gesundheitswesen. In diesem Jahr
bietet sich mit den Wahlen die Moglichkeit, das zu dndern. Ich bin
gespannt, was dabei herauskommt®, sagt Dr. Christiane Grof3, Pra-
sidentin des Deutschen Arztinnenbundes.

Sie halt es flir realisierbar, mehr Frauen zu aktiveren, um sich auf
aussichtsreiche Positionen der Listen stellen zu lassen, damit auf
diesem Wege der Frauenanteil in den Vertreterversammlungen, den
hochsten Entscheidungsgremien der KVen, steigt. Auf diese Weise
wiirden Probleme, mit denen Frauen im Berufsleben zu kdmpfen
hatten, sichtbarer und es kdnnte etwas dafiir getan werden, die Si-
tuation zu verbessern. Aber: ,Um auf diese Positionen zu kommen,
miissen Frauen auch hier schon die gldserne Decke durchstoRen®,
sagt Christiane GroR. AuRerdem muss die ehrenamtliche Tatigkeit
in der Selbstverwaltung fiir Frauen, die sich haufig neben dem
Beruf noch um die Familie kimmerten, attraktiver werden. Dafiir
brauchte es ein Biindel an MalRnahmen: ,Um in der Gremienarbeit
voranzukommen, hielRe es: die Zeiten von Gremiensitzungen flexi-
bler und individueller an die Gegebenheiten anzupassen und sie
besser zu strukturieren, mit definiertem Anfang und definiertem
Ende. Man sollte Kinderbetreuung anbieten fiir die Sitzungen bezie-
hungsweise Betreuungskosten ansetzbar machen. Letzteres wurde
teilweise zumindest im Kammerbereich schon realisiert und kann
auch der Betreuung von Pflegebediirftigen entsprechen®, erldutert
Grof3.

Das etwas getan werden muss, sieht auch Dr. Claudia Haupt
so. Sie ist eine von drei Sprecherinnen der erst im vergangenen
Dezember berufenen Frauenkommission der KV Hamburg. Diese
soll den Startschuss fiir mehr weibliche Expertise in der Selbstver-
waltung bilden. ,Wir haben diese Diskrepanz, dass 56 Prozent der
KV-Mitglieder weiblich sind, aber nur ein Drittel der Frauen in der
Selbstverwaltung vertreten ist. Es gibt durchaus Gremien, in denen
gar keine oder sehr wenige Frauen beteiligt sind. Als Frau, die sich
berufspolitisch engagiert, merkt man, dass das schieflastig ist. Das
kann so nicht bleiben®, fasst sie die Situation in Hamburg zusam-
men. Dabei ginge es gar nicht darum, Mannern etwas abzuspre-
chen oder eine Kampfstimmung auszurufen. ,,Die Zusammenarbeit
zwischen Mdnnern und Frauen ist sehr fruchtbar. Aber ich glaube
auch, dass Frauen manchmal eine andere Herangehensweise und
eine andere Art haben, Dinge zu betrachten. Deswegen kann es nur
ein Gewinn sein, wenn mehr Frauen in den Gremien reprasentiert
sind*, findet Claudia Haupt.

Griinde, die Frauen an der Gremienarbeit hinderten, seien unter
anderem fehlendes Wissen dariiber: Was wird in der KV liberhaupt
gemacht, in welchem Bereich kdnnte man sich selbst einbringen

und wie wirkt sich das auf die tagliche Arbeit aus? Durch
Beitrdge im KV-Journal und mit Informationsveran-
staltungen moéchte man dieses Manko aus dem

Weg rdumen. Auf diese Art von Informati-
onsvermittlung setzt auch die KV Nieder-
sachsen. Diese hatim vergangenen Jahr die
Kampagne ,Wir l(i)eben Selbstverwaltung®
gestartet, um Nachwuchs fiir die Selbst-
verwaltung zu gewinnen. Unter anderem
konnten sich jlingere Interessierte in Schnup-
persitzungen ein Bild davon machen, was sie

bei der ehrenamtlichen Tatigkeit erwartet.
Online-Sitzungen seien dabei ein zusatzlicher
Faktor, der die Gremienarbeit besser in den
Alltag integrieren konnte und gerade auch
juingere Kolleginnen und Kollegen anspreche.
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eilnehmen kann. Das Feedback,
vergangenen Dezember auf der
Delegiertenversa orgestellt hat, war librigens ver-
halten. Zwar hat C eine Ablehnung registriert, aber
in so manchen Ges slesen konnen, dass bei dem Vor-
haben wohl nichts endes erwartet wurde. Hinterher
habe es aber im pe esprach positive Riickmeldungen
gegeben - von Ma auen. Wie schnell die Frauenkom-
mission nun Veranc zu einem hoheren Frauenanteil
anstofRen kann, ble en. Der nachste Schritt steht aber
schon fest: ,Wir ko nd der knappen Zeit flir die kom-
mende Wahl nicht zur Wahl stellen. Aber wir wollen
dafilir sorgen, dass der Anteil der wahlenden Frauen
moglichst hoch ist u ihre bewusste Wahl die berufspoli-
tische Richtung beei nnen.”

als sie die Frauen

HB-Vize Prof. Dr. Anke Lesinski-Schiedat:

Wir brauchen mehr Frauen in
den Gremien, wir brauchen mehr
Arztinnen, die sich das (zu)trauen!

Aus der Perspektive der jungen Arztinnen und Arzte, die sich
haufigin einer Lebensphase der beruflichen Karrierefindung bei
gleichzeitiger privater Etablierung befinden, - also in Lebenssi-
tuationen mit viel Dynamik und neuen Erfahrungen - erschei-
nen ihre Entwicklungsmoglichkeiten im arztlichen Beruf oft wie
zementiert und scheinbar 6konomisch auch bedrohlich. Diese
junge Generation wird stark gepragt von einer groRen Zahl an
Arztinnen, die sich mit ihrer Erfahrung einmischen und etablier-
te Vorbildstrukturen aufbrechen wollen, um fiir sich selbst Per-
spektiven zu schaffen und das Gesundheitswesen zukunftsfest
zu machen.

Schon seit Generationen wird das Talent von Frauen fiir
einen Care-Beruf erkannt und insbesondere auch im Medizin-
studium finalisiert. Dennoch findet man weniger als 25 Prozent
Arztinnen in &rztlichen Fiihrungspositionen. Dieses allein mit
fehlenden Kitaplatzen zu begriinden, wére viel zu einfach und
wirde zudem auch die vielen kinderlosen, engagierten Arztin-
nen ausblenden.

Die Herausforderungen der arztlichen Berufsausiibung im
21. Jahrhundert bediirfen eines neuen Denkens und Mitma-
chens, um verzahnt, kreativ, spezifisch und agil das digitale
Zeitalter mit Erfolg zu erfassen. Nicht nur 50 Prozent des arztli-
chen Kollegiums sind Arztinnen - auch Patientinnen stellen die
Halfte der Bevolkerung dar. Allein diese Tatsache verlangt nach
einer breiten diversen Aufstellung, um erfolgreich in Klinik und
Wissenschaft zu sein.

Der freie Beruf birgt die einzigartige Moglichkeit, liber die
Selbstverwaltung der Kassenarztlichen Vereinigungen und Arz-
tekammern, die arztliche Berufsausiibung mafgeblich mit zu
gestalten. Viele Arztinnen und Arzte stell(t)en hervorragende
Vorbilder fiir ein Gelingen dieser Arbeit in den entsprechenden
Gremien dar. Um eine erfolgreiche Gestaltung der Zukunft zu
sichern, das breite Bild der Berufsausiibung abzu-
bilden und eine umfassende Patientenver-
sorgung zu ermoglichen, braucht es ein
paritdtisches Tragen von Verantwor-
tung - sowohl in den arztlichen Parla-
menten als auch in den Vorstanden
der Selbstverwaltung.

Mit Blick auf den Stand der
Dinge heil’t das kurz und biindig:
Wir brauchen mehr Frauen in der
Selbstverwaltung, wir brauchen
mehr Frauen, die sich das (zu)trau-
en. Allen Grund dazu haben sie!




