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Grob gesagt bezeich-
net das Konstrukt
der „Generation Y“
die nach 1980 ge-
borenen Mitglieder
unserer Gesellschaft.
Manche Publikatio-
nen beschränken die
Zugehörigkeit auf die
Geburtsjahrgänge
1982–2004 [1]. Die
häufig synonym ver-
wandten Anglizis-

men „Millenials“ oder „Digital Natives“
stehen für 2 Grundcharakteristika dieser
Generation: Sie hat die Jahrtausendwende
im Teenageralter erlebt und ist von Kin-
desbeinen an mit dem Internet vertraut.
Außerdem sei sie emotional und finanziell
sehr behütet aufgewachsen, habe viel Lob
erfahren, sei sehr gut ausgebildet und ge-
hen entsprechend selbstbewusst zu Wer-
ke. Mit diesen Attributen ausgestattet
strömen die Mitglieder der „Generation
Y“ nun seit einigen Jahren von den Hoch-
schulen an ihre ersten Arbeitsplätze. Mit
ihren hohen Erwartungen an Arbeitgeber
und Arbeitsplatz bringen sie ihre Arbeit-
geber an den Rand der Verzweiflung: Der
Beruf soll spannend sein, herausfordernd,
inhaltlich und gesellschaftlich wertvoll
und natürlich problemlos vereinbar mit
einer Familiengründung. Konkret: Er soll
möglichst keine Überstunden beinhalten,
sehr wohl aber die Finanzierung von Krip-
penplatz oder Tagesmutter für die Kinder
sowie der kompletten Aus-, Fort- und
Weiterbildung durch den Arbeitgeber.
Bezüglich der medizinischen Disziplinen
schnellen in Zeiten unbesetzter Arztstel-
len die Forderungen an einen potenziellen
Arbeitgeber in die Höhe.
Nun wird man zweifelsohne nicht jedem
Mitglied der „Generation Y“ alle obigen
Attribute zuschreiben können. Trotzdem
stellt diese Mitarbeitergeneration auch
für psychiatrische Kliniken eine Heraus-
forderung dar, wenn auch eine, welche
gemeistert werden kann. Die Psychiatrie

erfüllt nämlich bereits alle Forderungen
der „Ypsiloner“. Die alltägliche Arbeit mit
klinischen, wissenschaftlichen und viel-
leicht sogar lehrenden Tätigkeiten ist al-
lein schon ob der mannigfaltigen und in-
dividuell ausgestalteten Krankheitsbilder
extrem vielseitig und daher auch span-
nend und herausfordernd. Für die Krank-
heitsbilder existieren so viele gute und
differenzierte Therapieangebote wie nie
zuvor. Bereits junge Assistenzärzte und
-ärztinnen kommen sowohl mit anderen
medizinischen Fachgebieten wie auch an-
deren Disziplinen, seien es die Rechtswis-
senschaften oder die staatliche Exekutive,
in Kontakt. Seelische Erkrankungen und
deren Manifestationen berühren ebenso
Gebiete der Philosophie, der Soziologie
sowie der Künste. Wissenschaftlich gese-
hen boomen die Neurowissenschaften
ungebremst, ohne dass ein Ende in Sicht
wäre, und fundierte Kenntnisse über die
normale und gestörte Funktionsweise des
Gehirns nehmen exponentiell zu.
Diese Fülle an Wissen lässt sich nur noch
mit digitalen Mitteln adäquat verwalten
und weiterverarbeiten, mit welchen die
„Generation Y“ spätestens seit ihrer
Schulzeit vertraut ist: Computer, Netz-
werke, virtueller Speicher, Chats. Mit Kol-
legen konferiert man nicht am Telefon,
sondern kommuniziert vorzugsweise per
Internet; zu bestimmten Fragestellungen
kann man sich in online-Foren austau-
schen, Anleitungen zu speziellen Techni-
ken werden als Wikis ins Netz gestellt.
Gleichzeitig gehen die „Ypsiloner“ durch-
aus kritisch mit den Informationen im In-
ternet um und akzeptieren diese nicht
fraglos. Hier müssen Vorgesetzte umden-
ken: Unter Umgehung der Oberärzte wer-
den sie künftig direkt elektronisch von
Assistenzärzten kontaktiert und sie müs-
sen damit rechnen, dass sog. „Experten-
wissen“ kritisch geprüft wird. Insgesamt
könnte dies über die Jahre vielleicht sogar
zu einem besseren Umgang mit Fehlern in
der Medizin führen und das Bild des ma-
kellos weißen Kittels ablösen.

Flache Hierarchien sollten in der Psychia-
trie und Psychotherapie aufgrund des jah-
relangen Handelns in Teams eigentlich
üblich sein; wenn nicht, sollten sie
schnellstmöglich realisiert werden. Doch
auch die jungen Assistenzärzte müssen
sich in einer flachen Hierarchie an leichte
Höhenunterschiede aufgrund unter-
schiedlicher Erfahrungswerte und eine
gesunde Kritikfähigkeit gewöhnen. Für
beide Seiten, Vorgesetzte wie auch den
Nachwuchs, gilt es also dazuzulernen.
In Fragen der Arbeitszeit und der entspre-
chenden Freizeit hat sich in der Psychia-
trie und Psychotherapie viel getan – aller-
dingswohl noch nicht genug, wie erste Er-
gebnisse einer jüngsten DGPPN-Umfrage
zeigten, die auf dem DGPPN-Kongress
2012 im Rahmen des Nachwuchspro-
gramms lebhaft diskutiert wurden. Viel-
fach geforderte flexiblere Arbeitszeitmo-
delle insbesondere für junge Mütter und
Väter, die ihren Nachwuchs auch auf-
wachsen sehen wollen, lassen sich gerade
in der Psychiatrie gut umsetzen [2]. Denn
hat sich ein Mitglied der „Generation Y“
einmal aus guten Gründen für einen Ar-
beitsplatz und -ort entschieden, bleibt es
diesem vielfach treu. Das Ausland wurde
bereits zu Schulzeiten und spätestens im
Studium erobert, Kontakte pflegt man
über das Internet. Auch ländliche Regio-
nen könnten aufgrund ihrer Natur und
Möglichkeiten zur gesunden undwertvol-
len Freizeitgestaltung für junge Familien
in Zukunft wieder attraktiver werden.
Generell wichtig erscheint vor allem ei-
nes: dass nämlich Vorgesetzte bereits bei
Einstellungsgesprächen obige Themen ex-
plizit ansprechen. Wenn Mitglieder der
„Generation Y“ wissenschaftlich aktiv
sein und an einem spannenden und he-
rausfordernden Projekt mitarbeiten wol-
len und Aufgaben und eventuelle Früchte
dieser Tätigkeit nicht nebulös bleiben,
dann dürften die betreffenden „Ypsiloner“
– insbesondere gegen Projektende – auch
unbezahlte Überstunden und Forschung
in der Freizeit klaglos in Kauf nehmen. Zu-
dem hilft Transparenz in allen Bereichen
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auch Arbeitgebern und saturierten Kolle-
gen, ihr eigenes Tun und Handeln zu hin-
terfragen – was manche sicher als unbe-
quem empfinden. Aber waren diese Kolle-
gen nicht selbst einmal jung und haben
ihrerseits einen Umgang auf gleicher Au-
genhöhe, wenn auch manchmal nur im
stillen Kämmerlein, herbeigesehnt und
gefordert? Die Generation Y fordert also
schlicht und einfach, was eigentlich Nor-
malität sein sollte. Eine weitere Voraus-
setzung sind natürlich auch entsprechen-
de finanzielle Rahmenbedingungen sei-
tens Politik und Krankenkassen. Vielleicht
bietet das neue Entgeltsystem in dieser
Hinsicht eine Chance. Sollte sich das Ge-
genteil abzeichnen, wird unsere psychi-

atrisch und psychotherapeutisch ausge-
bildete „Generation Y“ jedenfalls ein wür-
diger Diskussionspartner sein.
Eine Karriere in der Psychiatrie und Psy-
chotherapie ist im Grunde wie maßge-
schneidert für die „Generation Y“ – jetzt
müssen wir diese Erkenntnis nur noch
generationsspezifisch kommunizieren.
Schließlich twittert inzwischen selbst der
Papst!
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