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Gut geflihrt ist fast gebunden

Mitarbeiterbindung im Krankenhaus héngt eng mit der Fiihrungsqualitdt zusammen - und hier gibt es
erhebliches Verbesserungspotenzial. Das zeigen die Ergebnisse einer Umfrage unter Klinikmitarbeitern.

n deutschen Kliniken fehlen zunehmend
% die Fachkrafte, und Prognosen besagen,
diese Entwicklung sei erst der Anfang.
Krankenhéauser stehen heute unter Druck
von allen Seiten. Nie zuvor waren Patien-
ten und Angehorige so gut informiert und
anspruchsvoll in Bezug auf die medizini-
sche und pflegerische Versorgung und
die kommunikative Ansprache. Zudem
produziert die medizinische Forschung
bestdndig innovative Technologien und
Behandlungsmoglichkeiten, was den
Krankenhdusern aufwindige Einfiih-
rungsprojekte mit Investitionen in Gerat
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und Mitarbeiterausbildung abverlangt.
Gleichzeitig reguliert der Gesetzgeber die
Ertragschancen der Kliniken rigoros und
produziert dabei jede Menge btirokrati-
schen Aufwand. Kommunale und karita-
tive Trager sind selber knapp bei Kasse
und weniger denn je bereit, Verluste zu
decken. Krankenhduser, die bei diesen
vielfaltigen Herausforderungen ins Strau-
cheln kommen, verstricken sich schnell
in eine Abwdrtsspirale von Ertragspro-
blemen, Personalmangel und sich abwen-
denden Patienten, an deren Ende Priva-
tisierung oder Insolvenz drohen.
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Um die Negativspirale zu durchbrechen
und sich im regionalen Wettbewerb
durchzusetzen, wird die Fahigkeit, kom-
petente und engagierte Mitarbeiter zu
binden, ein zunehmend entscheidender
Erfolgsfaktor fiir Krankenhduser.

Was tragt Fihrungsqualitit dazu bei?
Das haben wir mit dieser Studie aufge-
deckt. Ein erster Einblick in die Fiih-
rungskultur mancher Krankenhduser
bot sich, als nicht weniger als ein Drit-
tel der kontaktierten Hauser eine Teilnah-
me an der Studie verwehrte, aus Sorge,
es konnte Unruhe im Hause entstehen,




Mitarbeitererfahrungen im Krankenhaus

Grundlagen der Fiihrungspraxis.

fiihlen sich vom Chef nicht wertgeschatzt

werden nach erfolgreicher Arbeit vom Chef
nicht gelobt

beobachten, dass der Chef Konflikte nicht
offen anspricht und I6st

halten den Chef fir nicht offen, fair und
konsequent

vermissen Interesse fiir die eigene Person und
berufliche Entwicklung beim Chef

Wenn bei Wertschadtzung und Lob gegeizt wird, fehlen unter Umsténden auch elementare

Abbildung 1

wenn die Mitarbeiter sich zu ,solch hei-
klen Themen“ Gedanken machen.

Angstliche Personalbereiche

Wer und was hat diese Personaler so ver-
unsichert? Wenn ein solches Verhalten ein
Indikator fir mangelnde Fiihrungskultur
ist, dann sind die Ergebnisse der Studie,
so kritisch wir sie beurteilen, moglicher-
weise doch noch positiv, da augenschein-
lich das riickstdndigere Drittel der Hau-
ser die Teilnahme verweigert hat.
SchlieBlich konnten 105 Teilnehmer aus
28 Krankenhdusern fiir eine Teilnahme
gewonnen werden. Die Befragten vertei-
len sich auf das arztliche Personal (22),
Pflegekrifte (66) und die Verwaltungsbe-
reiche (17) der Hauser. Es nahmen zu rund
zwei Dritteln Frauen teil und zu einem
Drittel Médnner, die Altersgruppe unter 40
Jahren ist etwas stiarker reprasentiert.
Dass Mitarbeiterbindung ein zentrales
Thema ist, bestatigen folgende Ergebnisse:
® 70 Prozent der Befragten haben bereits
einmal aus Unzufriedenheit den Arbeit-
geber gewechselt.
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e Weitere 70 Prozent haben dies auch
fir die aktuelle Stelle schon in Erwa-
gung gezogen.

® Knapp ein Viertel (23 Prozent) ist
aktuell mit seinem Arbeitgeber unzu-
frieden und kann sich mit dem Haus
nicht identifizieren.

Die Mitarbeiter sind also kritisch, sowie
latent wechselbereit und -erfahren. Kran-
kenhduser sind gut beraten, sich um
deren Zufriedenheit und Bindung aktiv
zu kiimmern. Hinweise auf konkrete
Unzufriedenheit und Verbesserungsmog-
lichkeiten geben die folgenden Befra-
gungsergebnisse: Jeweils mehr als die
Halfte der Mitarbeiter urteilt, dass ihr
Krankenhaus ,nicht auf die Bediirfnisse
der unterschiedlichen Altersgruppen ein-
geht” (56 Prozent). Fast genauso viele
kritisieren, dass ,die Teamorientierung
in meinem Krankenhaus zu kurz
kommt“. 60 Prozent vermissen zwischen
Arzten/Pflegedienst einerseits und Ver-
waltung andererseits einen guten Infor-
mationsaustausch.

www.personalwirtschaft.de 37

Quelle: TOP Managementberatung, 2014

SR e iy,

ur lhre

Nutzen Sie den Interview-Leitfaden

7

und finden Sie die besten Mitarbeiter.
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Fiihrungsverhalten mangelhaft

Wie aber steht es mit der Fiihrung? Die
Antwort ist eindeutig: 60 Befragte sind
mit dem Fithrungsverhalten ihrer direk-
ten Fiihrungskraft unzufrieden. Interes-
santerweise bestdtigen dennoch mehr
als die Hélfte der Befragten ein person-
liches Vertrauensverhdltnis mit ihrer
Fihrungskraft. Dies lasst den Schluss
7u, dass es einen betrachtlichen Anteil von
Befragten geben muss, die ihren Chefs
personlich durchaus vertrauen, sich aber
trotzdem ein anderes Fiihrungsverhal-
ten wiinschen. Was wiinschen sich Mit-
arbeiter im Detail von ihren Fithrungs-
krédften? Fragt man préaziser nach den
personlichen Erfahrungen (siehe Abbil-
dung 1), dann wird deutlich, an welchen
Stellschrauben Arbeitgeber drehen kon-
nen.-Dort, wo ausgerechnet bei den imma-
teriellen Wahrungseinheiten Wertschéat-
zung und Lob gegeizt wird, darf unterstellt
werden, dass es auch fiihrungspraktisch
an elementaren Grundlagen fehlt.

Fiihrung und Mitarbeiterbindung

Wie hdngen nun Mitarbeiterbindung und
Fihrungsqualitit zusammen? Abbil-

Mitarbeiterbindung und Fiihrungsqualitat

r=0,56

»ich bin mit meinem
Arbeitgeber
insgesamt zufrieden

und kann mich mit r=0,54
meinem
Krankenhaus

identifizieren.” < r=0,54

»Mein Vorgesetzter interessiert sich fir mich und meine berufliche

dung 2 verdeutlicht den Zusammenhang
zwischen den Indikatoren, die fiir Fiih-
rungsqualitdt wichtig sind, und der Aus-
sage der Mitarbeiter ,Ich bin mit meinem
Arbeitgeber insgesamt zufrieden und
kann mich mit meinem Krankenhaus
identifizieren“. Dass die Werte nicht noch
hoher ausfallen, liegt unter anderem dar-
an, dass der Grad der Mitarbeiterbindung
noch von weiteren Faktoren, die nicht von
der Fiihrungsqualitdt abhdngig sind,
beeinflusst wird. Die gemessenen Werte
legen jedoch nahe, dass Fiithrungsqua-
litat einer der starksten unter den Ein-
flussfaktoren flir die Mitarbeiterbindung
ist.

Dass der Zusammenhang zwischen Fiih-
rungsqualitat und Mitarbeiterbindung
sehr eng ist, wird Personaler nicht tiber-
raschen. Sie wissen beispielsweise, dass
Fiihrungsqualitdt und Krankenstand
stark zusammenhéangen. Schlechte Fiih-
rung ist ein Belastungsfaktor erster Ord-
nung und tragt zum Entstehen von Burn-
out-Situationen bei. Fiihrung wirkt - und
schlechte Fiihrung erst recht. Aus die-
sen Ergebnissen sollten Arbeitgeber
Schlussfolgerungen ziehen. Fiihrung lasst

Abbildung 2

r=0,66 ~Mein Vorgesetzter ist offen, fair und konsequent.”

Entwicklung.”

r=052 => »Bei erfolgreich geleisteter Arbeit erhalte ich Lob von meinem
v Vorgesetzten.”

Die gemessenen Werte legen nahe, dass Fiihrungsqualitdt einer der starksten Einflussfaktoren
fiir die Zufriedenheit und die Mitarbeiterbindung ist.
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sich lernen. Nach unserer Erfahrung
erweisen sich leitende Arzte, Pflegedienst-
leitungen und Fithrungskrafte der Kran-
kenhausverwaltung, die allesamt in ihren
Fachgebieten anspruchsvolle Aushildun-
gen absolviert haben, in Seminaren zur
Vermittlung von Flihrungsqualitaten als
ausgesprochen aufgeschlossen und lern-
fahig. Es gibt keine Rechtfertigung, ihnen
das erforderliche Know-how vorzuent-
halten.

Fiihrungsqualitdt muss budgetiert
werden

Doch in den meisten Krankenhdusern
gibt es ein budgetires Problem. Arzte
sind zur fachlichen Weiterbildung ver-
pflichtet, da sie direkt fiir die Heilung
der Patienten verantwortlich sind. Aber
worauf erstreckt sich die Verantwortung
von Fithrungskraften? Auf die ihnen
anvertrauten Mitarbeiter, die letztlich
ebenso fir das Wohlergehen der Patien-
ten zustandig sind. In der Privatwirt-
schaft ist es nicht ungewohnlich, fiir die
Ausbildung einer Fihrungskraft zwi-
schen 5000 und 10 000 Euro zu investie-
ren. In vielen Krankenhdusern steht die-
ser Betrag jedoch fiir das Jahresbudget
aller Soft Skill-Trainings. Hier ist ein
Umdenken bei Entscheidern und Tragern
dringend erforderlich. Die Studie unter-
streicht, welcher Stellenwert Fiihrungs-
qualitét fir die Leistungs- und Wettbe-
werbsfahigkeit von Krankenhdusern
zukommt. Es ist an der Zeit, diesen Fak-
tor als reguldren Bestandteil des Ge-
schiaftsmodells gut gefiihrter Hauser
anzuerkennen.
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