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Wandel befindenden Bereichs.
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Funktion: Dr. Paula: Geschaftsfuhrer des arztlichen Vorstandes,

Dr. B6hm: Chefarzt und Direktor des arztlichen Vorstandes,

Frau Weyers: Qualitatsmanagementbeauftragte
Kurzeinfihrung in das Thema:

Das Gesundheitswesen befindet sich aktuell in einer bisher nie da gewesenen Phase des
Umbruchs. Es muss sich heute den Anforderungen des getffneten Marktes stellen, was dy-
namische Anpassungsprozesse notwendig macht. Diese Anpassungsprozesse vollziehen
sich in einer rasanten Geschwindigkeit. Um heute und in Zukunft erfolgreich zu sein, sind bei
Medizinern in einem zunehmenden Ausmal neben Fachkompetenzen auch Fihrungs- und
Managementkompetenzen gefordert. Leitende Arzte missen heute mehr denn je auch 6ko-
nomisch denken und handeln sowie ihre Mitarbeiter optimal einsetzen, entwickeln, fordern
und motivieren. Angesichts leerer Kassen und wirtschaftlicher Engpasse, welche die Mitar-
beiter im Gesundheitswesen stark zu spiren bekommen, eine herausfordernde Aufgabe.
Daher werden zunehmend analog zur freien Wirtschaft Fihrungs- und Managementinstru-
mente eingesetzt, z.B. regelméaflige Mitarbeitergesprache, Zielvereinbarungssysteme und
360°-Feedbackverfahren. Ebenso miissen Qualititsstandards in Prozessen als auch der
Versorgung eingehalten werden. Um diese Standards zu entwickeln und zu dokumentieren,
werden Krankenhdauser immer haufiger zertifiziert. Entsprechende Qualitdtsmanagementpro-
zesse werden eingefuhrt und evaluiert, um so fir einen kontinuierlich laufenden Qualitats-

managementprozess zu sorgen.

Inwieweit sind aber die Fuhrungskréafte im Gesundheitswesen Uberhaupt auf diese Aufgaben
vorbereitet? Verfuigen sie Uber die notwendigen Fihrungs- und Managementkompetenzen?
Werden sie entsprechend ausgebildet? Welche Trends hinsichtlich Fiihrungs- und Manage-

mentinstrumenten sind heute sichtbar?

Diese und weitere spannende Fragen beantworten in diesem E-Interview Dr. Johann Paula,

Dr. Bernd Bohm und Helga Weyers vom Stiftungsklinikum Mittelrhein.
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Sehr geehrter Herr Dr. Paula, sehr geehrter Herr Dr. B6hm, sehr geehrte Frau Weyers,

Frage 1: Welche Kompetenzen sind lhrer Meinung nach heute im Krankenhaus unbedingt
notwendig, um eine gleichermal3en marktwirtschaftliche wie auch patientenorientierte Medi-

zin schaffen zu kénnen?

Unter diesem Gesichtspunkt spielt auch das Qualitditsmanagement eine wichtige Rolle: Wel-
ches ist hierfur die Schlusselkompetenz? Welche Fihrungskompetenzen sind notwendig, um

Mitarbeiter im Gesundheitsbereich fordern und motivieren zu kénnen?

Antwort:

Herr Dr. Paula: Wichtig ist nattrlich die fachliche Kompetenz. Wir missen aber auch eine
Balance finden zwischen der Medizin und der Okonomie. Mediziner miissen ein 6konomi-
sches Grundverstandnis haben. Soziale Kompetenz ist notwendig: die Fahigkeit der Fiihrung
und der Kommunikation. Empathie ist wichtig im Krankenhaus. Man muss als Mediziner eine
Vermittlerrolle wahrnehmen, das ist anders als in der Industrie. Zwischen Medizinern und
Okonomen gibt es diametral andere Sozialisationen. Mediziner denken anders als Kaufleute.
Man muss sich hineindenken kdnnen. Eine weitere wichtige Kompetenz ist die Gestaltungs-
und Umsetzungskompetenz, Veranderungen gestalten und auch die Umsetzung anpacken
zu konnen. Ich nenne es mal die Fahigkeit zur ,kooperativen Selbstorganisation” im Kontext
der Klinik und dartiber hinaus. Als fihrender Mitarbeiter muss ich auch Unternehmer sein,

das befahigt mich dazu, einen Kooperationsgedanken zu leben.

Frau Weyers: Auch beim Qualititsmanagement geht es um Kooperation: Vereinbarungen
und Verabredungen mussen getroffen werden, ein Konsens erzielt werden. Das ist Kommu-

nikation hoch finf. Kommunikation ist unabdingbar, eine wichtige Fiihrungskompetenz.

Herr Dr. Bohm: Als Chefarzt lege ich sehr viel Wert darauf, Vorbild zu sein. Ich halte das fur
eine wichtige Fihrungskompetenz, Vorbild zu sein. Fir eine ebenso wichtige Fihrungskom-
petenz halte ich die Kritikfahigkeit. Man hat héufig ein besseres Bild von sich selbst. Die Fra-
ge, die sich stellt, ist: warum habe ich ein besseres Bild von mir als andere? Man muss also
standig die Kritikfahigkeit der eigenen Person hinterfragen. Wenn man fir sich in Anspruch

nimmt, dass es Dinge gibt, die in der Selbst- und Fremdwahrnehmung diskrepant sind, fuhrt

das zu einer Kompetenzverbesserung in der Fihrung.
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Frage 2:

Wie werden Arzte in ihrer Ausbildung auf inre Fiihrungs- und Managementaufgaben hin aus-
gebildet? Haben Sie den Eindruck, diese Ausbildung ist ausreichend fiir die Anforderungen,
denen sich Arzte heute stellen miissen? Wie sehen die Fortbildungsmaglichkeiten auf Mitar-

beiterebene aus?

Antwort:

Herr Dr. Paula: Aus meiner Sicht sind sie im Studium und in der Weiterbildung véllig unzu-
reichend vorbereitet. Es ist eher Glickssache, wenn sie einen Chefarzt bekommen, der sie
darauf gut vorbereitet. Das ist Zufall, keine systematische Entwicklung. Man muss also Gliick
haben oder selbst die Initiative ergreifen. Oft sucht man sich etwas, findet auch eine Weiter-
bildung, macht diese auch, praktiziert es dann aber nicht mehr. Ein spateres Lernen durch
das Tun findet nicht statt. Viele Geschaftsfiihrer von Krankenh&usern lassen ihre Arzte das
gar nicht ausiiben. Oder der Chefarzt lasst es nicht zu. Hier gibt es noch oft ein Denken: ,Ich
bin Chef, ich bin allmachtig, ich weil? und kann alles.“ Viele lassen nachgeordnete Arzte gar
nicht hochkommen. Fachlich ja, aber nicht, wenn es um Fuhrung geht. Sie haben Angst,

dass Ihnen etwas weggenommen wird.

Ich bin aber tiberzeugt, dass es eine zunehmende Anzahl an Arzten gibt, die motiviert sind,
an sich und anderen zu arbeiten und sich hinsichtlich ihrer Fihrungskompetenzen fortzubil-
den. Auch ist die Marktlage derzeit sehr angespannt, man kann nicht mehr aus dem Vollem
schopfen. Da ist zunehmend Antrieb und Motivation zu erkennen, sich auch diesen Themen
anzunehmen. Es gibt hier zunehmend die Einstellung: ich muss gut fihren, positiv auf die

Mitarbeiter eingehen.

Frau Weyers: Auf Mitarbeiterebene wird Fortbildung grofl3 geschrieben. Im Stiftungsklinikum
haben wir eine innerbetriebliche Fortbildung sowie eine kontinuierliche Lernkultur geschaf-
fen. Unsere Mitarbeiter haben ein hohes Selbstverstdndnis dartber: nur gut ausgebildete

Mitarbeiter erzielen auch gute Ergebnisse.
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Frage 3:

Zu welchen konkreten Fiihrungsthemen sollten Arzten Fort- und Weiterbildungs-
moglichkeiten angeboten werden, damit sie ihre Fiihrungs- und Managementaufgaben kom-

petent ausfiihren kénnen?

Antwort:

Herr Dr. Paula: Es missen systematische Schulungen gemacht werden. Es muss klar wer-
den, dass das zur Verpflichtung von Medizinern gehért. Werkzeuge fur Mitarbeiterfihrung
miissen gelernt werden, vielleicht auch in einem Traineeprogramm fiir Arzte. So kénnten
Arzte z.B. in anderen Hausern und anderen Abteilungen verschiedene Fiihrungsstrukturen
kennen lernen. Offenere Hauser waren hierfur die Voraussetzung. Zur Zeit wird hier aber
noch nicht der Return in ein solches Investment der intensiven Einarbeitung gesehen.
Weitere Themen sind: strategisches Denken, wie positioniere ich ein Unternehmen, wie kann
ich die Wertschépfung steigern, was bedeutet Veranderung, was sind Werkzeuge des Cont-
rollings und des Qualitdtsmanagements, Selbstorganisation muss gelernt werden, auch E-

motionale Intelligenz.

Frau Weyers: Man muss meiner Meinung nach die Fihrungskréafte auch in Kommunikation
ausbilden. Chefarzte machen zwar viel, kommunizieren haufig aber nicht. Diese Nicht-

Kommunikation muss aufgerissen werden. Hier muss man die Fuhrungskréfte ausbilden.
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Frage 4:

Welche Fuhrungs- und Managementinstrumente erscheinen Ihnen gerade heute wichtig, in
Zeiten des Wandels als sinnvoll, um die leitenden Arzte bei ihren Flihrungsaufgaben zu un-
terstiitzen? Welche Erfahrungen haben Sie bereits mit einzelnen Instrumenten gesammelt?

Was kbénnen bestimmte Fuhrungsinstrumente bewirken?

Antwort:

Herr Dr. Paula: Ich sehe da drei groRe Uberschriften: Erstens eine klare Ziel- und Ergebnis-
ausrichtung als wichtige Aufgabe und wichtiges Instrument in Form von Ziel- und Foérderge-
sprachen. Zweitens Schaffung von Motivation, Identifikation und Leistungsbereitschaft: Hier
mussen als Instrument Anreizsysteme geschaffen werden. Und drittens: Konfliktldsung und
Empathie: Hier sollten Mediation und Verhandlungstechniken zur Anwendung kommen, da

wir uns in zunehmender Komplexitat befinden.

Frau Weyers: 360° - Feedback — MaRnahmen sind eine gutes Instrument, das Nicht-
Kommunizieren zuriickzuspiegeln. Ich halte diese MaRnahme als Personalentwicklungsin-
strument fur Fuhrungskréfte fir ungeheuer gut. Das allein reicht jedoch nicht, es missen
auch flankierende Schulungsmafinahmen ergriffen werden. Es kommt auch immer darauf
an, was die einzelnen Fuhrungskréafte daraus machen. Diese MaRhahme ist sicher geeignet
fur FUhrungskrafte, die in der Lage sind, sich selber in Frage zu stellen. Die Frage ist jedoch,

inwieweit so eine 360° - Feedback — MaRnahme auch fir die ,Resistenten” greift.

Herr Dr. B6hm: Ich selbst konnte positive Erfahrungen mit einer 360°-Feedback-MalRhahme
sammeln. Vor drei Jahren habe ich mit meinem gesamten Bereich an einer solchen Befra-
gung teilgenommen. Es war eine spannende Phase. Mein Anspruch war es, ehrliches Feed-
back zu bekommen. Ich bin generell immer an Feedback interessiert. In der obersten Fih-
rungsetage bekommen Sie selten echtes Feedback. Im taglichen Arbeitsleben sind immer
alle nett und sagen Ihnen nichts ins Gesicht. So habe ich gerade auch bewusst mir kritisch
gegeniberstehende Personen um Feedback gebeten. Wenn man es ernst nimmt, fuhrt diese
360° - MalBnahme zu einer Kompetenzverbesserung. Ganz wesentlich war der Einfluss die-
ses Instruments auch auf ein anderes Fuhrungsinstrument, die Ziel- und Fordergesprache,
die wir jahrlich durchfuihren. Hier wurde nach dem Feedback gefragt und es wurden individu-
elle Ma3nahmen ergriffen. Die Frage, was sich durch solche Maflinahmen nachhaltig veran-
dert, ist sicher schwierig zu beantworten. Wir hatten auch eine Prasentation der Gesamter-
gebnisse im Team, die Fragen des Teams beantwortet hat. Und ich finde, dass jede Mal3-
nahme, die Fragen des Teams beantwortet, etwas bringt. Es ist zwar schon drei Jahre her,

aber es kommt mir regelmafRiig in den Sinn. Insofern hat es sehr viel gebracht.
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Frage 5:

Was sind die Trends im Bereich Fihrung und Management im Krankenhaus, welche konnten
Sie im Laufe der Jahre beobachten? Wo liegt Ihrer Meinung nach der Trend bzw. die Zukunft

von Fuhrung und Management im Krankenhaus?

Antwort:

Herr Dr. Paula: Sehr stark haben in den vergangenen Jahren Schulungen im arztlichen
Qualitatsmanagement dazu gefihrt, dass groReres Interesse am Erlernen und Anwenden
von Qualitditsmanagement-Instrumenten besteht. Es gibt eine starkere Zuwendung zum Er-
gebnis, zu Kunden und zu Mitarbeitern. Ich sehe hier den Trend zu einer immer starkeren

Auseinandersetzung mit dem Qualitatsmanagement, seinen Instrumenten und Werkzeugen.

Frau Weyers: Wir haben im Stiftungsklinikum in den letzten Jahren viele Qualitatsmanage-
mentprozesse angestol3en, die wir auch unabhéngig von der Zertifizierung kontinuierlich
evaluieren. Das Qualitaitsmanagement steht und fallt jedoch damit, dass Fuhrungskréfte hin-
ter diesem System stehen. Das bedeutet auch: Umdenken in der Fiihrung, weg von Befeh-
len, hin zu Kommunikation. Filhrung muss Vorbild sein. Fihrung, die voran geht, motiviert.
Dabei dirfen Fihrungskrafte auch Fehler machen. Mitarbeiter haben lediglich ein Problem
damit, wenn gemauschelt wird. Wenn man als Fiuhrungskraft Fehlentscheidungen gefallt hat,

muss man sie transparent machen. Dann bleiben Sie Vorbild und motivieren auch weiterhin.

Herr Dr. Paula: Was die Zukunft von Fihrung und Management im Krankenhaus betrifft, ist
aus meiner Sicht der Begriff des Mitarbeiters als Mitunternehmer das Ziel fir eine zukinftige
Entwicklung. Ich sehe zunehmend die Bedeutung von einen Chefarzt als die eines tatsachli-
chen ,Leaders®, der nicht immer allein von seiner fachlichen Seite her beurteilt wird. In der
Komplexitat des Unternehmens sind naturlich auch Spezialisten notwendig. Aber der Chef-
arzt braucht gar nicht unbedingt der beste Spezialist zu sein, daflr hat er seine Spezialisten,
die er fUhrt und leitet. Ich sehe fir die Zukunft des Krankenhauses daher eine Zentrenbildung

mit einem &arztlichen Leiter, der seine Spezialisten koordiniert und fuhrt.

Sehr geehrter Herr Dr. Paula, Herr Dr. Bohm, sehr geehrte Frau Weyers: vielen Dank

far das Interview!




