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Fragestellung

Die coronavirus disease 2019 (COVID-19)-Pandemie 

hat MitarbeiterInnen im Gesundheitswesen vor  große 

Herausforderungen gestellt. Ziel der vorliegenden Arbeit 

war es, die psychische Belastung des Personals der an-

ästhesiologischen Universitätsklinik Würzburg im zeit-

lichen Verlauf zu erfassen.

Methodik

Während zwei Erhebungen (Abb. 1) wurden alle Be schäf-

tigten per E-Mail eingeladen, an einer anonymen Um-

frage teilzunehmen. Hierzu wurden mittels validierter 

Frage bögen Screenings auf Depressivität (Patient Health 

Questionnaire, PHQ-2), Ängstlichkeit (Generalized Anxiety 

Disorder, GAD-7), Burnout (Maslach Burnout Inventory, 

MBI) und somatoforme Beschwerden (Somatic Symptom 

Scale, SSS-28), Resilienz (Resilience Scale, RS-13) und 

Selbstwirksamkeitsressourcen (Fragebogen zur Erfassung 

von Ressourcen und Selbstmanagementfähigkeiten, 

FERUS) durchgeführt. Zusätzlich wurden individuelle 

Belastungsfaktoren abgefragt. Die zuständige Ethik-

kommission sowie der Betriebsrat stimmten der Erhebung 

zu. Die Auswertung der erhobenen Daten erfolgte primär 

deskriptiv.

Ergebnis

Demographische Merkmale und Testergebnisse sind 

in Tab. 1 dargestellt. Im zeitlichen Verlauf blieben diese 

Werte weitgehend stabil.

Die im Untersuchungszeitraum behandelten Patient-

Innen fasst Tab. 2 zusammen.

In Korrelationsanalysen war Resilienz signifikant kor-

reliert mit psychischer Belastung (PHQ: r=-0,57; GAD: 

r=-0,47; SSS: r=-0,29; MBI: r=-0,43; p<0,01). Ein multi-

variates generalisiertes lineares Modell zeigte Resilienz 

als Prädiktor für psychische Belastung (Wilks ƛ=0,02; 

p<0,001). 

Die am belastendsten empfundenen Aspekte der Pande-

mie zeigt Abb. 2. Im zeitlichen Verlauf blieb soziale 

Isolation hier vorherrschend. Familiäre Probleme wurden 

seltener als belastend empfunden, Unzufriedenheit mit 

der Arbeitsbelastung nahm deutlich zu (55%).
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Schlussfolgerung

In dieser longitudinalen Observationsstudie zeigte 

sich teilweise deutlich erhöhte psychische Belastung 

im Vergleich zu publizierten Daten (Depressivität vgl. 

Busch et al. 2013; Burnout vgl. Beschoner et al. 2020). 

Dem entgegen stand überdurchschnittlich ausgeprägte 

Resilienz, die jedoch im Verlauf rückläufig war (s. Tab.1). 

Die genannten Belastungsfaktoren lassen vermuten, 

dass den größten Einfluss auf die psychische Belastung 

zunächst Lockdown-Maßnahmen hatten, später aber 

hohe Arbeitsbelastung zunehmend in den Vordergrund 

trat. Für die Zukunft könnten sich hier Ansätze zur 

Verbesserung der psychischen Gesundheit von medi-

zinischem Personal finden.
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Abb. 1
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Abb. 2
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