5 Jahre Krankenhausmanagement-Seminar an der Uniklinik KdlIn:
In der Verwaltung sitzen ja vernunftige Leute...
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Hintergrund Zielsetzung und Methoden

= Eine integrierte, berufsgruppentibergreifende Fiihrungskrafteentwicklung wird an Zielsetzung der Befragungen ) ) .
deutschen Universitatskliniken zunehmend betrieben (Jung (2010); s.a. Konzept fiir Erfassung der Erfahrungen und Bewertungen der teilnehmenden Fihrungskréfte zu
eine integrierte Personalentwicklung am Universitétsklinikum Freiburg, 2007) personlichem Nutzen und zu Verbesserungsoptionen des Lehrgangs.

L . . u . . . . . Teilnehmerdaten

= Die interprofessionelle Fiihrungskrafteentwicklung wurde 2005 im Kélner Universi- N N . . .
tatsklinikum auf Basis einer Bedarfserhebung bei Flihrungskréften im Haus ent- Die 'I_'_ellpehmerd?ten der insgesamt 1.49 Tellnehmenv_den (davon 3 Abbriiche aus
wickelt. Auf diese Weise soll die Unternehmensstrategie nachhaltig umgesetzt persgnllcheq Qr}Jnden) Iagenl dem mit der Organisation des KMS befassten Zentral-
werden. Fiihrungskompetenz und Managementwissen werden in Zeiten grofRer bereich Medizinische Synergien vor.
Veranderung als Schliissel fiir das Bestehen im Wettbewerb betrachtet. Abschluss-Befragung

Qualitative Auswertung der Kleingruppendiskussionen, die jeweils in den Abschluss-
workshops zwischen 2006 und 2011 dokumentiert wurden zu den Fragen: ,Was hat mir
das Seminar personlich gebracht?*, ,Was soll im Seminar so bleiben?”, ,Was kénnte
aus unserer Sicht im Seminar (wie) verbessert werden?“

Das Krankenhausmanagement-Seminar (KMS) umfasst die Vermittlung der zentra-
len Unternehmensstrategien sowie Spezialwissen aus den einzelnen Fachberechen
des Klinikums. Daneben wird die eigene Rolle als Fiihrungskraft reflektiert und

diverse Themen der I6sungsorientierten Fihrungskommunikation und des Change-

und Selbstmanagement praktisch erarbeitet. E-Mall-Befragung . X ’ . . .
Qualitative Auswertung der Ergebnisse einer Email-Befragung (eine Erinnerungsmail
= Die avisierte Vernetzung der Teilnehmenden wird bei den zweitagigen Modulen nach 10 Tagen) der 111 Teilnehmenden, deren Email-Adressen dem ZMS vorlagen,
durch einen externen Veranstaltungsort mit Ubernachtung der Teilnehmenden aus 9 abgeschlossenen Lehrgéngen zu: ,Was ist lhnen vom Krankenhausmanage-
untersttitzt. mentseminar im Kopf geblieben? Was féllt Ihnen ein, wenn Sie beschreiben sollten,
= Die Teilnehmenden bewerben sich um die Teilnahme, die Vorgesetzten finanzieren, wovon Sie (besgnders)"proﬁtiert haben?*, ,Was wére aus heutiger Sicht nqch hilfreich
zudem vergibt die Gleichstellungsbeauftragte ein Stipendium. gewesen, um einen gréeren Nutzen vom Krankenhausmanagementseminar zu

haben? Haben Sie etwas vermisst, irgendwelche Verbesserungsvorschldge?*

Das Krankenhausmanagement-Seminar

* Das seit 2006 angebotene KMS am Universitatsklinikum Kaln ist ein 56 Stunden * 1. Modul (2 Tage): Strategien, Finanzen, Controling

umfassender berufsgruppeniibergreifender interdisziplindrer Lehrgang, der in funf = 2. Modul (2 Tage): Personal und Fiihrungsinstrumente
Module aufgeteilt ist. Zwischen den Modulen beraten sich die Teilnehmenden in « 3. Modul (2 Tage): Filhrungsrolle und Filhrungsstile
Peer-Gruppen. Die Teilnehmenden erstellen ein schriftliches Fiihrungskonzept. ’ 9e): 9 9

= Griin markierte Inhalte der Module werden von internen, orange markierte Inhalte * 4 Modul (1 Tag): Organisation

von einer externen Referentin gestaltet. = 5. Modul (1 Tag): Erfahrungsaustausch nach 100 Tagen, Abschluss

Teilnehmende am Krankenhausmanagement-Seminar Hierarchie Teilnehmende

= 10 Lehrgénge (10. Lehrgang endet im Oktober 2011) 1 Stellv. Institutsdirektor 6 Abteilungsleiter

= Manner und Frauen jeweils 50 % 5 Leitende Oberarztinnen Zg ;t?alrln—_lrmd Glrg:ppenleitung
. 2 arztl ellv. Teamleitun

= Arztl. Dienst (49), pfleg. Dienst (53) und kaufm. Dienst (44) jeweils ca. ein Drittel 3 Oberérz T orstands.Assistens 9
(plus 2 Personalrat und 1 Dekanat) 12 Stabstelle

= Arzte/-innen und Pflegekrafte aus 32 der 59 Kliniken und Institute, Vertreter aus 7 Mitarbeiterinnen
allen Verwaltungsabteilungen und Geschaftsbereichen 2 Personalrat

Ergebnisse zum Nutzen aus jéhrlicher Abschlussbefragung Ergebnisse zum Nutzen aus E-mail-Befragung
(Anzahl der Nennungen mind. in den Abschlussdi i von 4 Lehrga (mit Anzahl der Nennungen)
“Mein Rollnverstandns hat sich B;fﬁig;ggi"ﬁw’*g“;;‘g"m “Grofter Nutzen besteht sicher n der
deutich verandert sich durch das sind besser , “Es gibt kirzere Wege, die “In meiner Rolle als Vorgesetzte Netztwerkbildung.", *...gro8e Hilfe im
G‘i:’. nie. tch reflektire mich Bentsgnuppen shd offener.’, "Es gibt gestarkt.”, "Strategien der Mitarbeiter- taglichen Miteinander.",
Borufsgruppen- um verschiedene Ansatze zu dben.”, Erfahrung, dass man ._.nicht alleine steht.”,
Leung 2 geben, mache ch kurze Gasprche aber enorm hilfreich.”, "Erkenntnis, dass Netzwerk (29 d Gesamtheit Uniklinik beigetragen.”,

mit den Mitarbeiter und frage beiihnen nach. man als Fiihrungskraft sich auch Zeit zur
So knnen die Mitarbter de Losung selbst

L entwickeln.”,
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Di Mitarbeter arbeten ieder Nutzen (Eneshoven) war sehr gut’, aspekte i sehr geholien”

e oo e “ch formulre d Kk Krr, “Obemachiungen in
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Schwierigkeiten der einzelnen Abteilungen.",
"Kennenlernen der KH Finanzierungen,
Abrechnungen, Budget usw..", "Strategie der
Uniklinik", "Obwohl man schon [anger in der
Kinik arbeitet, bekommt man Zahlen und
Handlungsablaufe sonst so nicht mit", "In
positiver Erinnerung: Vortrag zum
Arbeitsrecht
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“Ich delegiere mit weniger Ungeduld
biote Unferstitzung an." “lch kann
mich besser zuricknehmen und
gedankiich ausschalten'”

Zusammenfassende Diskussion und Ausblick

= Die Ergebnisse weisen auf eine Konsistenz der anfanglich erzielten Effekte hin.

Verbesserungsvorschlﬁge . Inhal(llch betreffen diese insbesondere die Vernetzung mit anderen Teilnehmenden und das
) ) v ’ is fir andere die Fiihrungs- und Kommunikationsthemen sowie der
= Verpflichtende, moderierte Nachtreffen ), ) . Gestaltung der Vortragsteils Einblick in Unte Fir i und Personalrecht.
einmal/zweimal pro Jahr — N - B
) = Einstieg moderiert, Kennenlern-Ubungen im ersten Block = Die Verbesserungsvorschlage zeigen den Bedarf an einer punktuellen, gleichwohl
= Wiederholungs-Workshop (2 Tage) alle 2-4 Jahre = Am Ende sge der Teil \den an die kontinuierlichen  Unterstiitzung. Zudem wird eine interaktivere Gestaltung von Vortragen
« Verzahnung aller Lehrgangsteilnehmer Kiinikumsleitung (mit Rickmeldung) gewiinscht. Auch die knappen Personalressourcen werden deutiich: bei Veranstaltungen auf dem
wird die r aus der Klinik schwieriger.
= Coaching fir die Wei des Fi . dass Frei; moglichst ist

= Zudem konnen einige der Aussagen als erste Hinweise auf ein Erfahrung von Wertschatzung und
eine Steigerung der Identifikation mit der Uniklinik gewertet werden.

Grundset an Kurzkursen ikati = Eint: g auf Kli E] weniger geeignet
- ArbeltsaHlag lenkt ab

= Die Ergebnisse werden fiir die weitere Planung des KMS und weiterer Personalentwicklungs-
maRnahmen genutzt.

Wunsch nach Emzelthemen (z.B. Cod\erung Patientenversorgung
)
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