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Mindestens 91.100 der gemeldeten SARS-
CoV-2-Infektionen betrafen laut Robert
Koch-Institut im Juni 2021 Beschaftigte in
deutschen Gesundheitseinrichtungen [1].
Zu diesem Zeitpunkt waren in Deutsch-
land bereits 3,7 Millionen Menschen mit
SARS-CoV-2 infiziert, was einem Anteil
von 4,5 % an der Gesamtbevdlkerung ent-
spricht.

Offizielle Angaben zur Anzahl infizierter
Arztinnen und Arzte in Deutschland sowie
deren SARS-CoV-2-Impfstatus sind nicht
bekannt. Da ihr Beruf eine erhdhte Infekti-
onsgefahr mit sich bringt und sie die me-
dizinische Versorgung gewahrleisten mis-
sen, erscheint es jedoch wichtig, Zahlen
zum Infektionsverlauf sowie die Impfquo-
te in der Arzteschaft zu evaluieren.

Erste Daten aus Hessen

Fir Hessen liegt jetzt eine solche Erhe-
bung vor. Im Rahmen einer quantitativen
Online-Befragung wurden im Juli 2021 alle
31 019 berufstitigen Arztinnen und Arzte
im Bundesland angeschrieben, um Infor-
mationen Uber die Anzahl an SARS-
CoV-2-Infektionen, Infektionszeitpunkt
und -ort sowie die Impfquote zu erhalten.
Innerhalb einer Frist von zwei Wochen
antworteten 23 %. Ausgewertet wurden
die Antworten von 6.766 berufstdtigen
Teilnehmenden. Darunter waren Frauen
mit 56 % in der Mehrzahl, 45 % kamen aus
dem ambulanten und 41 % aus dem sta-
tiondren Bereich. Bei den Fachgebieten
waren Arztinnen und Arzte aus der Inne-
ren Medizin oder Allgemeinmedizin mit
jeweils 18 % am haufigsten vertreten, ge-
folgt von Chirurginnen und Chirurgen mit
10 %.

Gut 800 Befragte (12 %) gaben im Juli an,
nachweislich mit SARS-CoV-2 infiziert ge-
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wesen zu sein. Zum gleichen Zeitpunkt
hatten sich hingegen 7,8 % der hessischen
und nur 4,5 % der deutschen Bevolkerung
infiziert [2]. Damit lag der Anteil an Co-
vid-19-infizierten Arztinnen und Arzten
circa 50 % Uiber der hessischen Bevélke-
rung und war fast dreimal so hoch wie in
der deutschen Gesamtbevdlkerung.

Mit 16 % verzeichnete der stationdre Be-
reich den héchsten Anteil an Covid-19-Er-
krankungen unter der Arzteschaft in Hes-
sen. Die Zahlen decken sich mit einem
Trend, den Daten der Berufsgenossen-
schaft fiir das Gesundheitswesen und die
Wohlfahrtspflege (BGW) widerspiegeln:
Auf je 1.000 Vollzeitbeschiftigte im Ge-
sundheitswesen zahlte die BGW bis Ende
Oktober 2020 7,2 meldepflichtige SARS-
CoV-2-Infektionen in Krankenhausern und
Kliniken, 3,5 Infektionen in der stationa-
ren Pflege und 1,4 Fille in ambulanten
Arztpraxen [3].

Das Durchschnittsalter der infizierten
Arztinnen und Arzte lag bei 45,6 Jahren.
Dabei wies die Altersgruppe der 30- bis
39-Jahrigen mit 18 % den hochsten Anteil
an SARS-CoV-2-Infektionen auf und die
Gruppe der 50- bis 59-Jahrigen mit 9 %
den geringsten Anteil unter den jeweiligen
Altersgruppen. Beim Vergleich der Fach-
gebietsgruppen waren mit 17 % die meis-
ten SARS-CoV-2-Infektionen im Gebiet In-
nere Medizin zu beobachten, gefolgt von
jeweils 14 % in den Fachgebieten Allge-
meinmedizin, Kinder- und Jugendmedizin
sowie Chirurgie (Tabelle 2, nur online).

Ein Grofiteil, 75 %, der Teilnehmenden in-
fizierte sich im beruflichen und 25 % im
privaten Umfeld. Bei einer beruflich be-
dingten Infektion meldete fast jeder Zwei-
te die Infektion der Unfallversicherung.
Davon wurden 63 % als Berufskrankheit
anerkannt. Deutlich dariiber lag die Aner-
kennungsquote auf Bundesebene. Das

Online-Ausgabe | Hessisches Arzteblatt 12/2021



geht aus einer Sondererhebung der Deut-
schen Gesetzlichen Unfallversicherung
(DGUV) hervor: Von den im Jahr 2020 an-
gezeigten 30.329 Verdachtsfllen auf eine
beruflich erworbene Covid-19-Erkrankung
hatte die DGUV fast 80 % noch im selben
Jahr als Berufskrankheit anerkannt [4].

Hohe Impfquote

Die Frage nach einer vollstindigen Imp-
fung bestitigten 6.132 Arztinnen und
Arzte, was einer Impfquote von 93 % in
der hessischen Arzteschaft entsprechen
wiirde. Zwar gibt es keine vergleichbaren
offiziellen Zahlen zur Impfquote von Per-
sonen im Gesundheitswesen aus anderen
Lidndern. Eine systematische Literaturre-
cherche vor dem weltweiten Impfbeginn
ergab jedoch, dass die Impfakzeptanz un-
ter den Beschiftigten im Gesundheitssek-
tor zwischen 27 % und 77 % variierte [5].
Auch die kiirzlich publizierte VOICE-Stu-
die bescheinigte Arztinnen und Arzten in
Deutschland eine Impfbereitschaft von
76,6 % , Medizinisch-technischen Ange-
stellten und Pflegekrdften hingegen nur
58,6 beziehungsweise 56,9 % [6]. Die On-
line-Befragung von 6.217 Beschiftigten
im deutschen Gesundheitswesen hatte al-
lerdings schon zwischen November 2020
und Januar 2021 stattgefunden.

Die hessische Impfquote bei Arztinnen
und Arzten wire somit relativ hoch. Sie
konnte aber auch systematisch in sozial
erwiinschter Richtung verzerrt sein. Denn
es ist nicht auszuschlief3en, dass eher
geimpfte Arztinnen und Arzte die Frage
nach der Impfung beantwortet haben. Zu-
dem wurde der Impfzeitpunkt nicht abge-
fragt. Eine Aussage dariiber, ob die Infekti-
on vor oder nach der Impfung erfolgte, ist
daher nicht maglich.

Bezogen auf die Altersgruppen verzeichne-
ten die iber 70-Jdhrigen mit 89 % sowie die
unter 30-Jahrigen mit 91 % die geringste
Impfbeteiligung. Die weiblichen Befragten
waren zu 92 % geimpft. Bei den mannli-
chen Befragten lag der Anteil mit 95 % et-
was hoher. Zwischen dem ambulanten und
stationdren Bereich waren mit 94 % und
93% kaum Unterschiede zu erkennen.
Auch die Fachgebiete lagen nah beieinan-
der: 93 % der Befragten im Gebiet Innere
Medizin gaben an, vollstindig geimpft zu
sein. In der Allgemeinmedizin sowie der

Frauenheilkunde und Geburtshilfe lag der
Impfanteil mit 91 beziehungsweise 89 %
etwas niedriger (Tabelle 3, nur online).

Ein interessanter Zusammenhang konnte
beim zeitlichen Verlauf der Infektionszah-
len der Arzteschaft verglichen mit der Be-
volkerung in Hessen beobachtet werden
(Grafik). Bis Februar 2021 verliefen beide
Kurven parallel mit einem Peak im Dezem-
ber 2020. Wihrend die Infektionsfille der
Arztinnen und Arzte ab Januar 2021 stetig
abnahmen, stieg die Anzahl an Neuinfek-
tionen in Hessen von Februar bis April
2021 jedoch erneut an.

Impfung verhinderte dritte Welle

Die Erklarung fiir die getrennten Kurven-
verldufe gibt der AOK-Pflegereport 2021
[7]. In einer Studie hatten Forschende den
Krankenstand des Pflegepersonals in der
Pandemie untersucht und kamen zu dem
Ergebnis, dass SARS-CoV-2-Infektionen
seit Marz 2021 trotz der dritten Infekti-
onswelle in den Berufsgruppen deutlich
zuriickgegangen seien. Die Autoren der
Studie fiihrten das auf den Impffortschritt
zuriick. Die hohe Impfquote von 93 % un-
ter der Arzteschaft in der vorliegenden
Studie sowie die parallel sinkenden Infekti-
onszahlen unter den hessischen Arztinnen
und Arzten lassen vermuten, dass die Imp-
fung trotz steigender Infektionszahlen in
Hessen sowie in der deutschen Gesamtbe-
volkerung ihre Wirkung gezeigt hat.
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Ebenso unbekannt wie die Impfquoten in
der Arzteschaft sind in Deutschland aktuel-
le Daten zur Anzahl an Long-Covid-Fillen.
In der Online-Befragung gab etwa jeder
Dritte der erkrankten hessischen Arzte-
schaft an, unter Long-Covid-Symptomen
zu leiden — unter Symptomen, die auch
noch vier Wochen nach der SARS-CoV-
2-Infektion vorlagen [8]. Weit héher lagen
die Betroffenenzahlen hingegen in einer
chinesischen Studie zu Long Covid. Hier
hatten 76 % der Covid-19-Patientinnen
und -Patienten sechs Monate nach Symp-
tombeginn mindestens ein Symptom [9].
Die hessischen Daten konnten fiir Long-
Covid-Symptome zudem zeigen: Der An-
teil weiblicher Erkrankter lag mit 36 %
deutlich hoher als der mannlicher Er-
krankter mit 28 %. Der héhere weibliche
Anteil deckt sich mit Ergebnissen aus in-
ternationalen Studien, die belegen, dass
mehr Frauen unter Long-Covid leiden als
Manner [9, 10]. Hier kénnte jedoch auch
soziale Erwiinschtheit eine Rolle spielen:
Manner empfanden ihren Gesundheitszu-
stand in Erhebungen prinzipiell besser als
Frauen [11].

Deutlich haufiger als Long-Covid-Sympto-
me traten Krankheitssymptome auf. Von
den 800 der infizierten Arztinnen und
Arzte litten 90 % unter Fieber, Husten,
Schnupfen, Halsschmerzen, Kopf- oder
etwa Gliederschmerzen. Die meisten
Symptome meldeten die 40- bis 49-Jdhri-
gen mit 91 % unter den jeweiligen Alters-

Tab. 1: SARS-CoV-2-Infektionen nach Fachgebieten (Top 10), LAK Hessen

Gebiet Innere Medizin (n = 907) 155 17 %
Allgemeinmedizin (n = 866) 121 14 %
Kinder- und Jugendmedizin (n = 228) 31 14 %
Gebiet Chirurgie (n = 515) 72 14 %
Neurologie (n=181) 22 12 %
Anisthesiologie (n = 392) 43 11%
Augenheilkunde (n=73) 8 11 %
Psychiatrie und Psychotherapie (n = 299) 27 9%
Urologie (n =99) 9 9%
Haut- und Geschlechtskrankheiten (n = 90) 7 8%
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gruppen. Bei 78 % der infizierten Arztin-
nen und Arzte traten die Symptome vor
dem Virusnachweis auf, bei 17 % erst nach
der Diagnostik. Wahrend der Covid-19-Er-
krankung befanden sich 97 % in hausli-
cher Umgebung. 7 % gaben eine stationa-
re und 1 % eine intensivmedizinische Ver-
sorgung an. Mehrfachnennungen waren
mdglich. Im Rahmen der intensivmedizini-
schen Betreuung war bei fiinf Betroffenen
eine Beatmung von weniger als acht Ta-

gen notwendig, in einem Fall waren es je-
doch 65 Tage. Im Durchschnitt waren die
an Covid-19-Erkrankten 4,2 Wochen ar-
beitsunfahig.

Einschrankend muss angemerkt werden,
dass die Daten rein deskriptiv ausgewertet
wurden und keine statistisch signifikanten
Aussagen enthalten. Aufgrund dhnlicher
Strukturen der Rickldufer hinsichtlich der
Merkmale wie dem Durchschnittsalter im
Vergleich zur Grundgesamtheit waren die

Daten jedoch reprdsentativ. Zukiinftig
sollten auch auf Bundesebene Impfquoten
und Infektionszahlen in der Arzteschaft
oder gar im Gesundheitswesen erhoben
werden.

Dr. sc. hum. Dipl.-Soz. Iris Natanzon?
Sabine Goldschmidt?

Nina Walter!

Silke Nahlinger!

Dr. med. Edgar Pinkowski?

Tab. 2: SARS-CoV-2-Infektionsort nach Fachgebiet, Landesirztekammer Hessen versus SARS-CoV-2-Fille Hessen

Gebiet Innere Medizin 125 113
Allgemeinmedizin 75 61
Gebiet Chirurgie 50 43
Anidsthesiologie 31 25
Kinder- und Jugendmedizin 25 14
Psychiatrie und Psychotherapie 21 10
Frauenheilkunde und Geburtshilfe 17 8
Neurologie 15 9
Sonstige Angaben (u. a. Zusatz-Weiterbildung) 12 9
Radiologie 7 5
Urologie 6 5
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde 5 3
Haut- und Geschlechtskrankheiten 5 2
Arbeitsmedizin 4 1
Augenheilkunde 4 4
Offentliches Gesundheitswesen 3 2
Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie 1 0
Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie 1 1
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie 1 1
Neurochirurgie 1 1
Nuklearmedizin 1 0
Pathologie 1 0
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie 1 0
Rechtsmedizin 1 1
Transfusionsmedizin 1 0

90 % 12 10 %
81 % 14 19 %
86 % 7 14 %
81 % 6 19 %
56 % 11 44 %
48 % 11 52 %
47 % 9 53 %
60 % 6 40 %
75 % 3 25%
71% 2 29 %
83 % 1 17 %
60 % 2 40 %
40 % 3 60 %
25% 3 75 %
100 % 0 0%

67 % 1 33%
0% 1 100 %
100 % 0 0%

100 % 0 0%

100 % 0 0%

0% 1 100 %
0% 1 100 %
0% 1 100 %
100 % 0 0%

0% 1 100 %
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Tab. 3: Coronaimpfquote nach Fachgebiet

Gebiet Innere Medizin 898 835 93 % 63 7%
Allgemeinmedizin 853 777 91 % 76 9 %
Gebiet Chirurgie 505 472 94 % 33 6 %
Andsthesiologie 389 367 94 % 22 6 %
Psychiatrie und Psychotherapie 293 281 96 % 12 4%
Frauenheilkunde und Geburtshilfe 284 253 89 % 31 11 %
Kinder- und Jugendmedizin 223 211 95 % 12 5%
Sonstige Angaben (u. a. Zusatz-Weiterbildung) 214 195 91 % 19 9%
Neurologie 181 169 93 % 12 7%
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie 129 121 94 % 8 6 %
Radiologie 129 120 93 % 9 7%
Arbeitsmedizin 107 104 97 % 3 3%
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde 99 93 94 % 6 6 %
Urologie 99 96 97 % 3 3%
Haut- und Geschlechtskrankheiten 88 84 96 % 4 4%
Augenheilkunde 71 65 92 % 6 8%
Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie 53 48 91 % 5 9%
Offentliches Gesundheitswesen 50 47 94 % 3 6 %
Physikalische Medizin und Rehabilitative Medizin 36 30 83 % 6 17 %
Pharmakologie 25 24 96 % 1 4%
Pathologie 23 20 87 % 3 13%
Sonstige Fachgebiete (n < 10) 23 22 96 % 1 4%
Laboratoriumsmedizin 22 21 96 % 1 4%
Strahlentherapie 15 14 93 % 1 7%
Neurochirurgie 14 13 93 % 1 7%
Nuklearmedizin 12 12 100 % 0 0%
Hygiene- und Umweltmedizin 11 11 100 % 0 0%
Transfusionsmedizin 11 9 82 % 2 18%
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