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BDC-Praxistest: Geteilter Erfolg ist doppelt gut -
Mentoringprogramm ,,Die Chirurginnen e.V.

Julia Osthoff, Franziska Renger, Franziska Hettenbach

Vorwort - Frauen in der Chirurgie -
here they are

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

Geschlechtergerechtigkeit ist wahrlich kein neues

Thema. Die Gleichstellung von Frauen brodelt bereits

seit Jahrhunderten, und vereinzelte Berichte lassen

sich sogar bis in die Antike verfolgen. Echte Fahrt
nahm das Thema in der Franzdsischen Revolution auf, die Freiheit, Briiderlichkeit, Gleichheit versprach - allerdings
nicht fiir Frauen. Die folgende Romantik thematisierte mit den grofden Verfiihrungsromanen wie ,,Madame Bovary*
,Effi Briest“ und ,,Anna Karenina“ gesellschaftliche Emanzipationsansdtze, wenn auch jeweils mit tragischem
Ausgang. Doch die Saat war gesdt und fand ihren prominenten Fortgang z. B. im Kampf um das Wahlrecht, die grofRen
Lohnfragen der Industrialisierung oder das ,Women'‘s liberation movement* der 60er- und 70er-Jahre.

Die aktuelle Genderdiskussion wirkt dagegen vordergriindig vielleicht kleinteiliger, steht aber ohne Zweifel in der
Tradition dringend notwendiger Verdnderungen, unermiidlicher Anstrengungen und grof3er Leistungen. Und sie zeigt
auch, dass GrofRes erreicht, aber das Thema lingst noch nicht abgeschlossen ist.

Ein wichtiger Aspekt heutiger Emanzipation betrifft die Gleichstellung in Beruf und Karriere. Sie betrifft neben dem
einfach nur beschimenden Gender Pay Gap mit Zugang, Akzeptanz, Férderung, Netzwerk und Aufstieg viele weitere
Aspekte des Berufslebens. Die Probleme variieren je nach Sparte in Inhalt und Auspriagung deutlich, und die Medizin
ist fiir Frauen sicher nicht ,the worst place to be* Doch die traditionalistisch geprigte Chirurgie stellt vielfach noch
eine echte Mdnnerdomdne. Einen konstruktiven Weg, Verkrustungen aufzubrechen, bietet die Befahigung durch
Lernen am Modell. Mentoring fiir Frauen in der Chirurgie ist deshalb das Leitthema des folgenden Artikels, fiir dessen
Erstellung wir sehr dankbar sind. Der Spirit von Emmeline Pankhurst durchweht die Chirurgie. In einer idealen Welt
wiére das fiir uns peinlich, in der realen ist es ein grof3es Gllick.

Anregende Lektiire wiinschen


https://www.bdc.de/category/politik/

Prof. Dr. med. C. J. Krones und Prof. Dr. med. D. Vallb6hmer
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Wir treffen heute Dr. med. Julia Osthoff, Dr. med. Franziska Renger und Dr. med. Franziska Hettenbach, die das
Mentoringprogramms des Vereins ,,Die Chirurginnen eV leiten. Sie sind Vereinsmitglieder der ersten Stunde und
stehen fiir dieses Interview zur Verfligung.

Im Januar 2021 wurde der Verein ,,Die Chirurginnen e.V.“ von einer Gruppe um Frau Prof. Dr. Katja Schlosser gegriindet.
Aus einer kleinen Gruppe von Chirurginnen ist eine schnell wachsende Community entstanden. Mittlerweile zihlt der
Verein {iber 1.600 Mitglieder. Die pandemiebedingte Verbreitung und Akzeptanz von Video-Kommunikation und
Chatplattformen hat einen gleichzeitig einfachen und intensiven Aufbau von Beziehungen im gesamten
deutschsprachigen Raum moglich gemacht.

Neben dem direkten Austausch in zahlreichen Arbeits- und Interessengruppen, lokalen Netzwerken sowie einer gut
strukturierten Kommunikationsplattform ermdglicht der Verein auch die gegenseitige Unterstiitzung und Férderung
der Mitglieder auf allen Karrierestufen. Eine breite Prasenz in den sozialen Medien, aber auch auf Kongressen tragt zur
groferen Sichtbarkeit der chirurgisch téitigen Frauen in der Minnerdomane Chirurgie bei. Eine Kernaufgabe des
Vereins ist der Aufbau eines Netzwerks der Chirurginnen in Deutschland, Osterreich und der Schweiz. Um in diesem
Netzwerk zielgerichtete Unterstiitzung und strukturierte Weiterentwicklung anzubieten, wurde ein
Mentoringprogramm ins Leben gerufen. Dieses lduft derzeit im dritten Jahr mit einer steigenden Anzahl an
Teilnehmerinnen.

, , Mentorin: ,,Ich will Mut machen. Frauen brauchen mehr Mut.“

Mit welcher Intention bietet Ihr Verein ein Mentoringprogramm an?

Die Férderung und Vernetzung von operativ tatigen Frauen gehdren zu den wichtigsten Zielen unseres Vereins. Im

Rahmen unseres Mentoringprogramms kénnen diese umgesetzt werden.

Frauen in den Kliniken fehlen oft Vorbilder, die zeigen, dass eine Karriere in der Chirurgie fiir alle Geschlechter méglich
ist - und sie ermutigen, diesen Weg auch in Unterzahl zu gehen.

In unserem Verein haben wir diese Role Models, auch wenn sie in der eigenen Klinik vor Ort nicht verfiigbar sein
madgen. Unsere Aufgabe ist, die Vorreiterinnen und die ,Nachfolgerinnen‘ zusammenzubringen.



Zusatzlich zur Vernetzung wird in Seminaren und Supervisionen, geleitet von Frau Dr. Osthoff, u. a. an
Durchsetzungsvermogen, Fiihrungskompetenzen und Kommunikationsfahigkeiten gearbeitet.

Fakten zum Mentoringprogramm

o

Flir approbierte Arztinnen

[e]

Voraussetzung ist die Mitgliedschaft
im Verein ,,Die Chirurginnen eV

(o]

Teilnahmegebiihr fiir die Mentees
Laufzeit 1 Jahr

[¢]

Worin heben Sie sich von anderen Mentoringprogrammen ab?

Naturgemadfs ist ein Verein von Chirurginnen unter dem Blickwinkel der Profession ein sehr homogenes, aber auch sehr
spezialisiertes Konstrukt. Aus der hohen Spezialisierung ergeben sich sehr spezifische Fragestellungen und
Herausforderungen, die in einem Mentoringprogramm mit Mentorinnen aus unterschiedlichen Berufsgruppen, wie es
sonst {blich ist, wohl weniger gut abzubilden wéren.

Neben dem Ermdoglichen der Mentoring-Beziehung ist die Weiterentwicklung sowohl der Mentees als auch der
Mentorinnen eine Besonderheit unseres Angebots. Unsere Mentees und Mentorinnen sind auf Siilo jeweils als
Gesamtheit vernetzt, sodass sie sich auch untereinander im Sinne einer Peer-Supervision austauschen kénnen.
Zusatzlich bietet Frau Dr. Osthoff regelmdfdige Supervisionsrunden fiir unsere Mentorinnen an. Dort kénnen
gemeinsam Fragestellungen und auch Herausforderungen mit der Mentee oder Mentoring-Beziehung besprochen und
gemeinsam nach Losungsansdtzen gesucht werden. Wie auch in unserem klinischen Alltag gilt hier die
Schweigepflicht. Unsere Mitglieder eint die enge Verbundenheit mit dem Verein — diese gemeinsame Identitat
ermdglicht eine sehr vertrauensvolle Zusammenarbeit.
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Ich hdtte mir damals schon ein solches Netzwerk wie ,Die Chirurginnen‘ gewiinscht. Ich wurde zum ersten Mal als
,role model‘ gesehen und mdchte jetzt meine Erfahrungen weitergeben

Wie rekrutieren Sie Mentorinnen und Mentees? Wie lduft das Programm ab?

Das Mentoringprogramm wird jdhrlich organisiert und geht mit der Saison 2023/2024 in das dritte Jahr. Bereits im
ersten Jahr beteiligten sich ein Viertel der Mitglieder des Vereins als Mentorin, als Mentee oder in einer Doppelrolle.
Dieses Jahr starten 95 neue Tandems. Insgesamt betreuen wir 130 aktive Tandems.

Im Februar gibt es eine Online-Informationsveranstaltung, die auch fiir Nichtmitglieder nach Anmeldung offen ist. Im
Marz |auft die Bewerbungsphase anhand ausfiihrlicher und strukturierter Bewerbungsbdgen, die online ausgefiillt
werden. Anschlieftend matchen wir im April hdndisch die Tandems.



Das eigentliche Mentoring-Jahr startet am 1. Mai fiir die Dauer eines Jahres bis Ende April. Uber das Jahr bieten wir
Supervisionen fiir Mentorinnen und eine Seminarreihe zur persénlichen Weiterentwicklung fiir Mentees an. Gegen
Ende des Mentoring-Jahrs im Januar erfolgt die Evaluation, die uns hilft, das Programm stdndig weiterzuentwickeln.

Wie fiihren Sie das Matching der Tandems durch?

Ab etwa 25 Tandems wird ein Algorithmus-basiertes Matching mdglich und empfohlen. Allerdings ist die
Voraussetzung, dass inhaltliche Fragen quantitativ beantwortet werden miissen, denn letztlich wird eine Passung
anhand von Zahlenwerten errechnet. In unserer homogenen Gruppe aus einer Profession kdnnen aber kleine Details
den Unterschied machen.

Deswegen haben wir uns bewusst fiir ein handisches Matching entschieden, auch wenn das viel zeitaufwéndiger ist.
Unser Ziel ist, ein mdglichst ganzheitliches und prazises Matching zu erreichen.

Wir fragen jede Bewerberin nach ihrer Prioritdt zur Auswahl der Tandempartnerin. Diese kann zum Beispiel
Fachrichtung, wissenschaftliche Erfahrung, Mutterschaft, regionale Ndhe fiir persénliche Treffen, Erfahrung mit
Fachrichtungswechsel und Stellenwechsel sein. Wir versuchen, diese Prioritdt im Matchingprozess zu beriicksichtigen.
Dabei wollen wir alle Teilnehmerinnen bestmdéglich unterbringen.
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Ich konnte mein berufliches Netzwerk deutlich erweitern.“

Was ist wichtig, damit die Beziehung im Tandem funktioniert?

An erster Stelle steht die Kommunikation. Es miissen klare Ziele vereinbart werden und gegenseitige Erwartungen,
aber auch Grenzen, gekldrt sein. Eine Mentee-Mentorin-Beziehung kann nur bei beiderseitigem Vertrauen und
Offenheit funktionieren. Der Zeitrahmen fiir die Treffen und deren Frequenz muss abgestimmt sein. Das sind
Voraussetzungen fiir ein erfolgreiches Tandem.

Wir haben zudem einen Leitfaden erarbeitet, an dem sich die Teilnehmerinnen orientieren kénnen. Die regelmafsigen
Supervisionen unterstiitzen die Mentorinnen durch gegenseitigen Erfahrungsaustausch.



Hat die Mentorin vorn Mentoring profitiert?
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Abb. 1: Evaluation des Programms durch die Mentorinnen 2022/2023

Was macht lhrer Meinung nach eine gute Mentorin aus?

Idealerweise ist eine gute Mentorin ihrer Mentee einen Schritt voraus — um als Vorbild zu fungieren und Erfahrungen
an die Mentee weitergeben zu kénnen. Sie ist bereit, iber ihren Weg und ihre Erkenntnisse offen zu sprechen.
Unterschiedliche Erfahrungen und Blickwinkel kénnen sehr wertvoll sein - nicht immer ist Senioritat
ausschlaggebend. So ist die Mentorin zugleich Férderin, Kritikerin, Coach, Ratgeberin und Vorbild.
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So habe ich jetzt schon Dinge erreicht, die ich mir vor einem Jahr nicht mal hitte ertriumen kénnen!“

Mentorinnen profitieren erheblich vom gegenseitigen Austausch. Wir haben in der Evaluation gefragt, wie sehr sie das
Programm weitergebracht hat. Die Skala reichte von 1 (gar nicht) bis 10 (ja, sehr). Dabei zeigte sich eine hohe
Zufriedenheit (siehe Abbildung 1). Mentorin sein erhoht die Selbstreflexion und macht sichtbar, was man alles schon
geleistet hat.

Was sind Inhalte des Mentorings?

Primdre Inhalte sind die Umsetzung beruflicher Ziele und Karriereplanung. Wie gelingt der Berufseinstieg? Wie komme
ich an die Rotationen in der Weiterbildungszeit? Wann sollte ich {iber einen Fachrichtungs- oder Stellenwechsel
nachdenken? Welche Aspekte sind fiir die Entscheidung fiir eine Niederlassung oder ambulantes Operieren wichtig?



Welche Erfahrungen oder Kompetenzen benétige ich dafiir? Wie plane ich den ndchsten Karriereschritt zur Oberarztin
oder Chefdrztin?

Weitere Themen sind, wie komme ich erfolgreich durch die Facharztpriifung oder tiberwinde mich zur Anmeldung?
Wie kann ich mich im universitdren Umfeld orientieren? Wie fange ich wissenschaftliches Arbeiten an? Wie beginne
ich oder vollende ich eine Dissertation oder Habilitation?
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Durch gezieltes gemeinsames Setzen von Deadlines habe ich es endlich geschafft, mich zur Facharztpriifung
anzumelden und diese bestanden.*

Einen grofden Schwerpunkt nimmt natiirlich die Frage nach der Vereinbarkeit von Mutterschaft und chirurgischer
Karriere ein. Viele unserer Mentorinnen haben damit Erfahrung und helfen zusatzlich bei Erziehungszeiten sowie dem
Wiedereinstieg ins Berufsleben nach langerer Pause.

Weibliche Vorbilder fehlen auch im Hinblick auf die persdnliche Entwicklung. Welche vielfdltigen Méglichkeiten gibt
es, als Chirurgin aufzutreten? Hier kommen klassische Coaching-Themen wie das Setzen von Schwerpunkten,
Reflexion, externe Sicht einer unabhdngigen Kollegin zum Tragen.

Auch bei den Mentees zeigte sich in der Evaluation eine hohe Zufriedenheit mit der Unterstiitzung durch die Mentorin
(siehe Abbildung 2).
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Abb. 2: Evaluation des Programms durch die Mentees 2022/2023

Warum ist Ihr Programm auf ein Jahr begrenzt?

Aus unserer Sicht erleichtert die zeitliche Begrenzung eine realistische Zielsetzung. Ein Ziel zu definieren unterstiitzt
dabei, es zu erreichen. Zudem sind alle unsere Mentorinnen ehrenamtlich titig. Dafir ist, neben Berufs- und
Privatleben, ein Giberschaubarer Zeitrahmen fiir die Teilnahmebereitschaft mafigeblich. Daher haben wir als
,Grundeinstellung‘ die Beendigung des Tandems nach einem Jahr gewahlt. Der Bedarf an Mentoring dndert sich
gegebenenfalls und gesetzte Ziele kdnnen abgeschlossen sein. Trotzdem gibt es die Mdglichkeit, das Tandem in
beiderseitigem Einverstindnis zu verldngern. Wir haben viele Tandems, die bereits das zweite oder dritte Jahr
gemeinsam bestreiten. Nicht wenige Mentees werden im Anschluss selbst Mentorin, um jiingere Chirurginnen zu

unterstiitzen und um selbst etwas zuriickzugeben.

Abb. 3: Gruppenbild mit allen Mentorinnen bei der Jahresversammlung

Ein besonderes Angebot ist die integrierte Seminarreihe. Worum geht es da
genau?

Die Seminarreihe wird von Dr. Osthoff geleitet, die neben ihrer klinischen Tatigkeit als Coach fiir Arztinnen und Arzte
arbeitet.

Die Treffen finden in regelmdfRigen Abstdanden online und in Gruppen von 15-20 Mentees statt. Schwerpunkt ist
jeweils ein karriererelevantes Thema. In der Regel gibt Dr. Osthoff einen Impuls und eine Einfiihrung in die Thematik
und dann erarbeiten die Mentees in Kleingruppen einzelne Fragestellungen. Themen sind z. B. die eigenen Ziele der



Karriere oder auch des eigenen Lebens sowie eigene Stdrken. Ein sehr beliebtes Thema war im vergangenen Jahr das
Thema ,Netzwerken®, Fiir die Zukunft sind Zeitmanagement, Achtsamkeit, Stationsorganisation, Gesprache mit
Vorgesetzten etc. geplant. Das Hauptziel dieser Seminare ist die eigene Reflexion, der Austausch und das Netzwerken
mit den anderen Mentees und nicht zuletzt, das eigene Karriereziel nicht aus den Augen zu verlieren.

Was ist lhre persénliche Motivation, sich mit diesem Programm fiir die
Kolleginnen zu engagieren?

Der iiberwiltigende Zulauf zu unserem Verein zeigt, dass es Zeit fiir eine solche Unternehmung war. Chirurginnen
wollen sich vernetzen und weiterentwickeln. Wir sehen unglaublich viel Erfahrung, Expertise und so viele so
unterschiedliche Lebens- und Berufswege. Das verstehen wir als eine immense Ressource. Diese fiir uns alle nutzbar
und verfiigbar zu machen treibt uns an.

Vor allem aber wollen wir, dass chirurgisch tatige Frauen dorthin kommen kénnen, wo sie hinwollen. Dafiir braucht es
Arbeit am System und an einem selbst. Wir wollen ermutigen, den eigenen Weg zu finden und zu gehen. Wie das

aussehen kann, lesen Sie in den Zitaten unserer Teilnehmerinnen.

Wir danken fiir die Mdglichkeit, unsere Arbeit hier vorzustellen.
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