
 
 

Arbeitsbelastung von Ärztinnen und Ärzten 
 

Die Arbeitsbelastung von Ärztinnen und Ärzten wird auf Grundlage der Grunddaten der Kranken-
häuser (Statistisches Bundesamt) und zweier daraus ermittelter Indikatoren gemessen. 
Beide Indikatoren zeigen für die Ärztinnen und Ärzte in öffentlichen Krankenhäusern eine geringere 
Belastung an als in Häusern freigemeinnütziger und privater Träger. 
 

 

 
Die Anzahl der pro Berichtsjahr zu versorgenden Fälle lag im Jahr 2017 in öffentlichen Kranken-
häusern mit durchschnittlich 106,9 je Vollkraft-Ärztin bzw. -Arzt deutlich unter der durchschnittli-
chen Fallzahl in freigemeinnützigen (140,5) und privaten Häusern (131,9). Auch in den Jahren 
zuvor zeigen die Zahlen eine deutlich niedrigere Belastung der Ärztinnen und Ärzte in öffentlichen 
Krankenhäusern im Vergleich zu anderen Trägern an. 
 

 

 
In den letzten zehn Jahren ist die Belastung der Ärztinnen und Ärzte bei allen Trägern gesunken. 
An öffentlichen Krankenhäusern sank die Belastung der Ärztinnen und Ärzte auf Basis der jähr-
lich zu versorgenden Fälle gegenüber dem Jahr 2008 um mehr als 12 Prozent. 
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Die Anzahl der pro Arbeitstag zu versorgenden belegten Betten lag im Jahr 2017 mit 
durchschnittlich 10,7 je Vollkraft-Ärztin bzw. -Arzt deutlich unter der durchschnittlichen Bettenzahl in 
freigemeinnützigen (13,4) und privaten Häusern (13,8). Auch bei diesem Indikator belegen die Zah-
len in den letzten Jahren eine deutlich niedrigere Belastung der Ärztinnen und Ärzte in öffent-
lichen Häusern im Vergleich zu anderen Trägern. 

 

 

 
Der (relative) Rückgang der Belastung von Ärztinnen und Ärzten zeigt sich anhand dieses Indikators 
sogar noch stärker: Seit 2008 sank die Belastung aus zu versorgenden, belegten Betten pro 
Arbeitstag und Vollzeit-Ärztin bzw. -Arzt an öffentlichen Krankenhäusern um rund 21 Prozent.   
 

 

 

Insgesamt zeigen beide Belastungsindikatoren, dass die Arbeitsbelastung von Ärztinnen und 
Ärzten an öffentlichen Krankenhäusern deutlich niedriger als bei anderen Trägern und in den 
letzten Jahren bei allen Trägern gesunken ist. 
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