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Die Autoren

of

Dr. med. Barbara Hogan, MBA, ist Chefarztin fiir alle Notaufnahmen des
Konzerns Miihlenkreiskliniken (MKK) im Kreis Minden-Liibbecke sowie
national und international anerkannte Expertin fur die moderne Notfall-
versorgung.

Dipl.-Pad. Werner Fleischer, mit den Schwerpunkten Erwachsenenbildung
und Psychologie, ist deutschlandweit seit 2004 als selbststandiger Berater,
Coach und Moderator in Kliniken und Krankenhausern titig und begleitet
klinische Leitungskrafte bei Fiihrungs- und Veranderungsprozessen, bei der
Karriereentwicklung sowie bei Fragen des Selbstmanagements.



Geleitwort

Das Schreiben eines Buches ist immer und zu jeder Zeit eine Herausfor-
derung. Es ist jedoch keine Einzelleistung. Um Seite fiir Seite unter der
Uberschrift des Buches mit Leben zu erfiillen, haben wir als Autoren —jeder
in seinem Fachgebiet — tiber Jahre hinweg mit unzahligen Menschen zu-
sammengearbeitet und erst mit ihnen den Klinikauftrag erfillt. Daruber
entstanden unsere Erfahrungen, welche Bedeutung dem Handeln von
klinischen Leitungskraften zukommt.

Wir danken daher Vorstinden, Geschiftsfithrern, Chefirzten, Ober-
arzten, Assistenzarzten, Pflegeleitungen, Pflegekriften und allen anderen
klinischen Berufsgruppen, die im tdglichen Klinik- und Patientenversor-
gungsalltag mit uns zusammengearbeitet haben und uns im Beratungs- und
Coachingalltag vertrauensvoll in Zusammenhinge, Probleme und Lo-
sungsmoglichkeiten Einblick gegeben haben. Erst durch sie konnte dieses
Buch entstehen.

Ganz besonderer Dank kommt Frau Heike Bleitner zu. Sie hat uns un-
ermudlich mit ihrer Text- und Sprachkompetenz begleitet. Von ihr haben
wir gelernt, schwierige Sachzusammenhinge mit einfachen Worten dar-
zustellen und das Buchprojekt neben unserer beruflichen Tatigkeit gezielt
voranzubringen.

Dank sagen wir auch unseren Ehepartnern, die es liebevoll und geduldig
getragen haben, wenn wir uns in den vergangenen zwolf Monaten abends
und an den Wochenenden und sogar im Urlaub dem Buch gewidmet haben.
Das hat uns Kraft gegeben, unsere Energie zu konzentrieren auf das, was
wir mit diesem Buch erreichen mochten: die Entlastung aller Arzte, die sich
Tag fur Tag in den Kliniken auf hohem Niveau fur ihre Patienten einsetzen.



Vorwort

In den vergangenen Jahren hat die Fihrungskompetenz drztlicher Lei-
tungskrifte stark an Bedeutung gewonnen. Eine Entwicklung, die im We-
sentlichen auf den folgenden Ursachen beruht:

¢ Die Einfithrung des DRG-basierten Vergiitungssystems im Jahr 2003
und die Deckelung des Budgets der Krankenhaduser haben zu grundle-
genden Verianderungen im Gesundheitssystem gefithrt. Die wesentliche
Herausforderung fur die Krankenhauser besteht darin, gute Qualitit zu
stabilen Kosten anzubieten.

e Der wirtschaftliche Druck auf die Kliniken hat stark zugenommen — das
spuren arztliche Leitungskrifte inzwischen unmittelbar. Damit ver-
bunden sind erhohte Anforderungen an die Qualitit ihres Fithrungs-
handelns.

e In vielen Kliniken fehlen qualifizierte Arzte. Daher nimmt die Gewin-
nung, Entwicklung und Bindung engagierter Mitarbeiter stark an Be-
deutung zu - eine Aufgabe, der sich arztliche Leitungskrifte zusatzlich
zu ihren fordernden medizinischen Tatigkeiten stellen missen. Dafiir
bedarf es umfassender Fithrungskompetenz.

e Inden Kliniken hat mit dem Heranwachsen einer neuen Generation von
Assistenten und Pflegekriften ein Wertewandel stattgefunden: weg vom
patriarchalischen Fihrungsstil autoritirer Chefarzte hin zu dialog-
orientiertem, kooperativem Fiihrungshandeln eines Leitungsteams.

Doch noch immer werden Arzte wihrend ihrer medizinischen Ausbildung
und in den ersten Berufsjahren kaum auf die Ubernahme von Fiithrungs-
verantwortung vorbereitet — im Vordergrund steht in dieser Zeit der Aus-
bau des medizinischen Fachwissens. Auch die meisten Fachgesellschaften
hielten bislang nur wenige Angebote fur den gezielten Ausbau der Fiih-
rungskompetenz ihrer Mitglieder bereit.

Daher verwundert es nicht, dass die Motivation vieler Aspiranten fur
eine Chef- oder Oberarztposition selten darin besteht, eine echte Fiih-
rungsrolle auszufullen. Im Vordergrund steht vielmehr der Anspruch,
hochste medizinische Fachkompetenz einzubringen und diese zudem an
jungere Mitarbeiter weitergeben zu konnen.

Mit der Ubernahme einer Fiithrungsposition sehen sich viele Arzte dann
allerdings mit einer ganzen Reihe von Aufgaben (z. B. Mitarbeiterfithrung,
Zielentwicklung, Verdnderungsmanagement) konfrontiert, mit denen sie in
dieser Form nicht gerechnet haben und die sie allein mit ihrem exzellenten
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Vorwort

fachlichen Know-how nicht bewaltigen konnen. Gleichzeitig miissen sie
erkennen, dass Personalmangel, strikte Sparvorgaben der Krankenhaus-
trager und die enorme medizinische Leistungsverdichtung ihre Gestal-
tungsfreiraume mitunter erheblich einschranken.

Letztlich reprasentieren Chef- und Oberirzte ihre Klinik bzw. ihre
Fachabteilung nach auffen und innen. Sie mussen sich am Erfolg und Re-
nommee ihres Verantwortungsbereiches messen lassen. Es ist also eine
grofse Herausforderung, die Chef- und Oberirzte im Klinikalltag erbringen
missen. Um sie zu bewiltigen, sind wirksames Fithrungshandeln und damit
die kontinuierliche Investition in Fithrungszeit gefragt.

Das vorliegende Buch ist ein praxisorientierter Leitfaden, der arztliche
Leitungskrifte konkret dabei unterstiitzt, im Spannungsfeld der vielfaltigen
Anforderungen die Hoheit des Handelns zu behalten. Die Unterteilung in
einen Grundlagenteil und einen Praxisteil bietet die Moglichkeit, sich auf
zwei Ebenen mit den relevanten Fiihrungsthemen des Klinikalltags zu be-
schiftigen:

1. Der Grundlagenteil liefert ausfithrliche Informationen zu zentralen
Themen rund um das Thema Fiihrung und nimmt dabei direkt Bezug auf
die besonderen Herausforderungen des Klinikbetriebs.

2. Der Praxisteil enthilt kiirzere Texte zu konkreten Fihrungssituationen
im Klinikalltag.

Je nach Fragestellung und Zeitbedarf liefert das Buch Grundlagenwissen
oder schnelle Hilfestellung bei der Bearbeitung akuter Herausforderungen
oder Probleme.

Da sich der Klinikalltag fiir drztliche Leitungskrifte hochkomplex dar-
stellt und entsprechend differenziert bearbeitet werden muss, wird in die-
sem Buch der Versuch unternommen, mit einfachen, in der Praxis entwi-
ckelten Modellen und Losungsideen eine Reduktion der Komplexitit der
Sachverhalte und Zusammenhinge vorzunehmen. Dabei ist es die vor-
dringliche Absicht, regelmaflig vorkommende Herausforderungen und
Probleme handhabbar und l6sbar zu machen. Die enthaltenen Checklisten,
Bewertungsbogen und Gesprachsleitfiden dienen diesem Ziel und sind als
Orientierungshilfen gedacht.

Wohlwissend, dass kaum ein Fachbuch von vorne bis hinten gelesen
wird, haben wir das Ziel, ein Praxishandbuch vorzulegen, das dhnlich wie
FAQs (Frequently Asked Questions) das schnelle und gezielte Informa-
tionsbeduirfnis der Leser befriedigt. Dabei versteht sich das Buch im er-
weiterten Sinne als eine Art Coach, der zur Entlastung, zur Problembe-
arbeitung und zur konkreten Klinikentwicklung herangezogen wird.

Anhand der Marginalien am Rand jeder Buchseite, dem umfassenden
Schlagwortverzeichnis sowie der Querverweise zu thematisch verwandten
Textteilen ist eine schnelle inhaltliche Orientierung moglich.

»Wirksam fithren — ein Leitfaden fiir Chef- und Oberarzte« ist ein
Nachschlagewerk aus der Praxis fiir die Praxis. Die Autoren mochten mit
diesem Buch Chef- und Oberirzten ein »Heft des Handelns« an die Hand



Vorwort

geben, mit dessen Hilfe sie das fordernde Aufgabenspektrum dauerhaft
bewiltigen und wirksam gestalten konnen.

Dr. med. Barbara Hogan
Werner Fleischer, Dipl.-Pad.

Hinweis zur Gender-Gerechtigkeit

Die Autoren treten ausdriicklich fur die Gleichstellung von Mannern und
Frauen ein. Die mannliche Bezeichnung von Berufs- oder Personengruppen
wurde daher lediglich aus Griinden der besseren Lesbarkeit gewihlt. Ge-
meint ist grundsdtzlich immer sowohl die mannliche als auch die weibliche
Form.
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