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1. Aufgabe von Personal- und Organisationsarbeit: Mitarbeiter/-innen-Wiinsche
und Notwendigkeiten des Hauses in Einklang bringen

~Wenn Leute kundigen, bringt das im
Team schon die Frage auf: Was ist
denn bei uns schlechter, dass sie/er
sich was Anderes sucht?*

iese/-r Pflegedienstleiter/-in geht davon aus, dass bestimmte Anspriiche bzw.
Bedirfnisse der austretenden Mitarbeiter/-innen im Haus nicht erflllt werden.
Ein Wechsel des Arbeitsplatzes ist die letzte Konsequenz daraus.

Es macht aber Sinn, solche Uberlegungen nicht erst anzustellen, wenn Mitarbeiter-
/-innen das Haus verlassen. Auch das Positive an der Personal- und Organisati-
onsarbeit kann gezielt sichtbar gemacht werden, wenn Sie sich die Frage stellen:
,Was schatzen Mitarbeiter/-innen an ,unserem“ Haus so, dass sie nicht im Ent-
ferntesten daran denken, sich davon zu trennen?“

Das Konzept des ,psychologischen Vertrags® soll erklaren, warum es hilfreich ist,
sich diese Fragen zu stellen.

Das Konzept des ,,psychologischen Vertrags® geht davon aus, dass neben
dem formellen Dienstvertrag noch ein ,,ungeschriebener Vertrag“ abge-
schlossen wird, in dem wechselseitige Erwartungen, Winsche, Hoffnungen
und Angebote der neuen Mitarbeiter/-innen und des Dienstgebers enthalten
sind. Diese werden aber nicht immer offen ausgesprochen bzw. sind den je-
weils anderen nicht immer bekannt. Zum Beispiel kénnte sich eine Mitarbei-
terin/ein Mitarbeiter erwarten, dass sie/er immer plnktlich nach Hause gehen
kann, weil sie/er ein Kind zu versorgen hat. Mdglicherweise rechnet die Pfle-
gedienstleitung aber damit, dass die Mitarbeiterin/der Mitarbeiter bei Bedarf
auch zu Mehrarbeit bereit ist. Das kann zur Konfliktquelle werden, wenn es
nicht bereits im Vorfeld angesprochen und einer Klarung zugefihrt wird. Aus-
wahlverfahren, Probezeiten, Praktika usw. sind gute Md&glichkeiten, die In-
halte des ,psychologischen Vertrags® sichtbar, aber auch besprechbar zu
machen.

Der ,psychologische Vertrag“ kann als das tragende Element einer Arbeitsbezie-
hung zwischen Mitarbeitern und Mitarbeiterinnen und den Entscheidungstragern/-
innen des Hauses gesehen werden. Gleichzeitig enthalt er eine Menge Grauzonen,
weil die wechselseitigen Erwartungen nicht immer vollstandig bekannt sind. Bis zu
einem gewissen Grad kénnen Nicht-Ubereinstimmungen ausgeglichen werden
(,lch muss zwar in Kauf nehmen, dass..., aber daflr...“). Stimmen aber ganz zen-
trale oder sehr viele Erwartungen nicht Uberein, so fuhrt dies in weiterer Folge zu
Motivationsverlust und/oder Kindigung.
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D ie Kenntnis der wechselseitigen Winsche und Anforderungen kann ein we-
sentliches Element der Mitarbeiterbindung und Motivation darstellen.

Bevor Sie weiterlesen, laden wir Sie zu einem kurzen Experiment ein:
Uberlegen Sie bitte, was lhrer Meinung nach lhre Mitarbeiter/-innen an

lhrem Alten- und Pflegeheim schatzen!

Was Fuhrungskrafte und Mitarbeiter/-innen aus acht oberdsterreichischen Alten-
und Pflegeheimen dazu gemeint haben, lesen Sie im folgenden Kapitel. Verglei-
chen Sie im Anschluss, wie lhre Einschatzung mit der von anderen Fuhrungskréaf-
ten bzw. von anderen Mitarbeitern und Mitarbeiterinnen Ubereinstimmt.

1.1. Sichtweisen von Mitarbeitern, Mitarbeiterinnen und Fithrungskraften zu
wesentlichen Elementen der Tatigkeit'

Arbeitsbedingungen

Arbeitsklima
Team

Selbstandigkeit
Verantwortung
Klare Strukturen

In der folgenden Tabelle sind die Sichtweisen zu wichtigen Merkmalen der Tatigkeit
in der Altenarbeit gegenlber gestellt. In der linken Spalte schatzen Fuhrungskrafte
ein, was lhrer Meinung nach den Mitarbeiter/-innen im Haus besonders wichtig ist.
Die Aussagen stellen ,Bilder” dar, die FUhrungskrafte von Mitarbeitern/-innen ha-
ben. In der rechten Spalte ist dargestellt, was Mitarbeitern/-innen selbst besonders

wichtig ist.

Fuhrungskrafte glauben, ihre
Mitarbeiter/-innen schatzen am
Haus...

» ... dass wir einen Wunschdienstplan
haben. “

, ... Sicherlich auch unsere
Zeitkonten-Regelung. “

» ... bei uns wird die Pflegestufe
sofort gegeben. “

,» ... das gute Arbeitsklima.*

, ... ein ,offenes Ohr‘ der Chefitaten. “

, ... dass wir ein verlasslicher Partner
bei persénlichen Problemen der Mit-
arbeiter sind.“

. ... €ine strukturierte Organisation, viel
selbststandiges Arbeiten. “

» ... dass sie viel Eigenverantwortung
haben. “

. ... dass wir Orientierung fir die Mitar-
beiter geben: Was ist uns wichtig?*“

» ... dass wir Information geben tber
die Hintergriinde von Entschei-
dungen.

Mitarbeiter/-innen schatzen am
Haus ...

, ... ein Team, in dem man sich
getragen fuhit.”

., ... dass wir Probleme bereden
kdénnen.

., ... €in gutes Arbeitsklima.“

» ... 0dass wir gemeinsame Ziele
erarbeiten. *

, ... dass ich flr einen Bereich die
Zusténdigkeit habe. “

. ... dass es uns auch gut geht: Sie
(Anm.: die PDL) hat Schulungen
maglich gemacht; dass wir gemein-
same Ziele erarbeiten, regelméaBige
Dienstbesprechungen ...*

1) Ergebnisse einer im Jahr 2006 durchgefihrten mindlichen Befragung von Fuhrungskraften und Mitarbeitern/-innen in oberdsterreichischen Alten- und Pflegehei-
men. Die Flhrungskréafte wurden gefragt: ,Was glauben Sie, schatzen die Mitarbeiter/-innen an ihrem Haus?*, den Mitarbeiter/-innen wurde die Frage gestellt:

,Was schatzen Sie an lhrem Haus?“
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Pflegephilosophie
Pflegekonzept

Fortbildung

(Begleitete)
Veranderung,
Abwechslung

Fiihrungskrafte glauben, ihre
Mitarbeiter/-innen schatzen am
Haus...

» - unsere Fortbildung.”

Mitarbeiter/-innen schatzen am
Haus ...

”

... dass die Bewohner gut gepflegt
werden. *

... dass Ausbildung und Realitét
Ubereinstimmen. “

... dass wir eine verpflichtende
Weiterbildung haben ... auch wenn
es manche nicht zugeben wollen,
dass sie davon profitieren. “

... dass wir uns weiterentwickeln —
alle kommen in den Genuss. “

... die Weiterbildung fdr alle. Man
hat das Geftihl, man kann nicht Nein
sagen. (...) Dadurch hebt sich das
Niveau.“

... dass Verdanderungen zugelassen
werden. Man darf nicht auf einem Le-
vel stehen bleiben. Ich erwische mich
auch dabei, dass ich denke, da bin
ich auch schon betriebsblind gewor-
den...”

... dass jeder Tag anders ist, nicht so
Starr, das ist mir wichtig.*

... die Sicherheit bei Neuerungen,
dass wir Weiterbildung dazu bekom-
men, dass Verdanderungen schritt-
weise gemacht werden. *
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1.2. Wie kann man dieses Ergebnis interpretieren?

Fiihrungskrafte und Mitarbeiter/-innen schatzen die Bedeutung von Verant-
wortung, klaren Strukturen sowie ein gutes Team gleichermalBen wichtig ein.
Gute Pflege, Fortbildung, Abwechslung oder Unterstitzung bei Verdnderungen
sind aus Sicht der Flhrungskréafte weniger im Vordergrund als flr die Mitarbeiter/-
innen selbst.

Mitarbeiter/-innen wollen gut pflegen und sie winschen sich dazu entspre-
chende Rahmenbedingungen, namlich

e ein gutes Team,

e cine unterstltzende Arbeitsorganisation,

e gute Weiterbildung und

e notwendige Veranderungen.

Mitarbeiter/-innen wollen sich als kompetent erleben und durch Fortbildung ihre
Kompetenz weiterentwickeln - flr eine zufriedenstellende, sinnstiftende Tatigkeit.

Fiihrungskrafte raumen dafir den Rahmenbedingungen des Arbeitens wie der
Arbeitszeitgestaltung einen héheren Stellenwert ein als die Mitarbeiter/-innen.

-

) > Gehen die Bemuhungen der Fihrungskrafte zur Mitarbeiterorientierung in die
falsche Richtung, wenn sie sich eher auf die Rahmenbedingungen konzen-
trieren?

> Unterschatzen FUhrungskrafte die Bedeutung wesentlicher Quellen der
Zufriedenheit ihrer Mitarbeiter/-innen (Fortbildung, Méglichkeiten fiir
, Veranderungen)?
\"-.uﬂ\./

> Sind nicht beispielsweise gerade ungiinstige Arbeitszeiten einer der Haupt-
griinde flr die Unzufriedenheit von Mitarbeitern/-innen?

~

J

Herzberg? unterscheidet in seiner bekannten ,Zwei-Faktoren-Theorie® zwi-
schen sogenannten ,Motivatoren“ und ,,Hygienefaktoren®. Letztere betreffen
Rahmenbedingungen der Arbeit, die gegeben sein mussen, damit Mitarbei-
ter/-innen nicht unzufrieden sind: Arbeitszeit, raumliche Umgebung, Ar-
beitsmittel usw. Sind diese Faktoren gesichert, so sind die Mitarbeiter/-innen
nicht unzufrieden (blauer Pfeil, Grafik Seite 7). Zufrieden und motiviert sind
sie nach Herzberg allerdings erst dann, wenn Motivatoren, z.B. interessante
Arbeitsinhalte, Gestaltungs- und Entwicklungsmdglichkeiten sowie Feed-
back zur Leistung angeboten werden (roter Pfeil, Grafik Seite 7).

2) Frederick Herzberg: Arbeitswissenschaftler und klinischer Psychologe (1923 — 2000) entwickelte 1959 gemeinsam mit Bernard Mausner und
Barbara Bloch Snyderman die Zwei-Faktoren-Theorie auf Basis einer Befragung von Mitarbeitern/-innen.
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ZUFRIEDENHEIT/LEISTUNG/MOTIVATION

Motivatoren

e Qualifizierung

e Sinnstiftende Tatigkeit/Arbeitsorganisation

e Gestaltungsmaglichkeiten

e Rickmeldung, Anerkennung

UNZUFRIEDEN NICHT UNZUFRIEDEN

Hygienefaktoren ‘

e Dienstzeiten
e Attraktive Umgebung
e Gemeinsame Aktivitaten, Incentives

NICHT-ZUFRIEDENHEIT

enn wir die Aussagen von Leitungskraften und Mitarbeitern/-innen in Herz-
bergs Sprache Ubersetzen, so sprechen Flhrungskréafte eher Hygienefakto-
ren, Mitarbeiter/-innen eher Motivatoren an.

Das kann damit zusammenhangen, dass Fuhrungskrafte haufiger mit Unzufrie-
denheit der Mitarbeiter/-innen konfrontiert sind. Entsprechende Anpassungen wie
z.B. mitarbeiterfreundliche Dienstzeiten, attraktive Umgebung, gemeinsame Frei-
zeitaktivitaten flihren zwar dazu, dass diese Unzufriedenheit behoben ist (s. blauer
Pfeil). Allerdings ist die Erflllung der sogenannten ,Motivatoren® flir die Mitarbei-
ter/-innen wichtig, damit Zufriedenheit und Motivation entstehen. Diese liegen vor
allem in jenen Faktoren, die die Mitarbeiter/-innen selbst genannt haben: ,gute
Pflege”, Arbeitsorganisation usw. ihre Gestaltung stellt eine der Kernaufgaben von
Flhrungskréften dar (s. roter Pfeil).

Wenn in einem Haus nur an den Hygienefaktoren gearbeitet wird, so kann eine
»Satt-und-sauber-Kultur® mit geringer Qualitats- und Bewohnerorientierung ent-
stehen. Aber auch die einseitige Konzentration auf Motivatoren kann Frust bei den
Mitarbeitern/-innen erzeugen.

»Salutogenese”: Was halt Menschen gesund?

Die Frage nach motivierenden Aspekten einer Tatigkeit ist auch unter dem Ge-
sichtspunkt menschlicher Gesundheit bedeutsam. Antonovsky® entwickelte das
sogenannte ,Salutogenese-Konzept“, bei dem die menschliche Gesundheit im
Vordergrund steht. Salutogenese konzentriert sich vielmehr auf Faktoren und Res-
sourcen, die Gesundheit fordern und erhalten. Demnach ist man nicht automatisch
gesund, wenn keine korperlichen Beschwerden vorhanden sind.

3) Aaron Antonovsky: Medizinsoziologe und Stressforscher (1923 — 1994).
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esundheitsforderliche Faktoren liegen ganz wesentlich in der Tatigkeit und in

den Arbeitsbedingungen, die Menschen in Organisationen vorfinden. Fur An-
tonovsky ist ein stimmiges Zusammenspiel folgender Komponenten ausschlagge-
bend fur Gesundheit:

e Verstehbarkeit:

Das ist die Fahigkeit, dass man die Zusammenhange des Lebens versteht.

Eine Person wertet Ereignisse und Aktivitaten im Leben als Erfahrungen und Her-
ausforderungen, die sie annehmen und mit denen sie aktiv umgehen kann. Dinge
werden als strukturiert, vorhersehbar, sinnvoll, verstehbar, klar und damit auch als
handhabbar erlebt.

In Bezug auf die Tatigkeit in der Altenbetreuung kann das Wissen und Reflexion
darUber bedeuten, was man beruflich tut, was um einen herum geschieht, was in
bestimmten Situationen zu tun ist. Man kdnnte es auch als Wissen Uber und Ver-
st&ndnis von Zusammenhangen, als ,Durchblick” bezeichnen. Ein/-e Pflegedienst-
leiter/-in formulierte treffend: ,Alles, was ich verstehe, kann ich besser aushalten. “

e Gut gestiitzte Selbstwirksamkeits- und Kontrolliiberzeugung:

Das ist die Uberzeugung, dass man das eigene Leben oder den Arbeitsbereich gestalten kann.

Darunter versteht man die Zuversicht, dass man geeignete Ressourcen zur Verfu-
gung hat, um den Anforderungen zu begegnen. Es sind Ressourcen, die man
selbst zur Verflgung hat oder die jemand besitzt, dem man vertraut, z.B. Vorge-
setzte oder das Team. Ist diese Komponente gut ausgepragt, fuhlt man sich selbst
(mit)verantwortlich daflr, was geschieht, man wird nicht durch Ereignisse in die
Opferrolle gedrangt.

In der Altenbetreuung sind damit Handlungs- und Entscheidungsspielraume, Ge-
staltungsmaoglichkeiten sowie Unterstitzungsstrukturen fur die Aufgabenerfillung
angesprochen. Der Faktor bezieht sich aber auch auf die Uberzeugung: ,Ich ma-
che meine Sache gut*, ,Ich kann mit der Situation umgehen®, ,Ich werde eine neue
Situation meistern®.

e Gute Sinngebung:

Das ist die Uberzeugung, dass das Leben, die Arbeit einen Sinn hat.

Diese Komponente ist das motivierende Element. Es spricht das AusmaRB an, in
dem man das, was man tut, als sinnvoll erachtet. Menschen mit gut ausgepragter
Sinngebung sind Uberzeugt, dass die Probleme und Anforderungen einer Aufgabe
oder des Lebens insgesamt es wert sind, sich daflr zu engagieren.

In der Altenbetreuung sind hier Sinn und Ziel der Tatigkeit angesprochen: das Pfle-
gekonzept, die Pflegephilosophie. Stehen die Mitarbeiter/-innen dahinter? Kénnen
sie diese mittragen? Ist sie Uberhaupt klar? Erleben die Mitarbeiter/-innen das, was
sie tun, als lohnend? Ist unsere Arbeit so organisiert, dass sie die Mitarbeiter/-in-
nen als sinnhaft erleben kénnen?
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Woher kommen nun diese professionell starkenden Unterstiitzungen

\ oder Ressourcenquellen?
’ Man unterscheidet Ressourcen in der Umwelt und in der Person:

) > Die ,Umweltressource®“ Nummer eins liegt darin, wie die Arbeit im Haus
\".#!J organisiert ist, beispielsweise Tatigkeits- und Entscheidungsspielrdume so
wie soziale Unterstlitzung bei der Arbeit (z.B. durch das Team oder durch die
Leitung).

> Persénliche Ressourcen sind z.B. Uberzeugung und Vertrauen in die
eigene Kompetenz. Sie entwickeln und verandern sich in Wechselwirkung
mit den auBeren Rahmenbedingungen. Wenn Mitarbeiter/-innen z.B. keine
Maglichkeit haben, Zusammenhénge zu verstehen, so verlieren sie auch das
Vertrauen in ihre Kompetenz. Wenn sie keine positiven und starkenden
Rickmeldungen erhalten, leidet die Selbstwirksamkeitstiberzeugung.

Stefan Jager:

Mitarbeiterbindung.
VDM-Verlag 2006

Jorg Knoblauch:
Die besten Mitarbeiter finden und halten.
Campus Verlag 2007

Falko Rheinberg:

Motivation.
Verlag Kohlhammer 2006

Peter Becker:

Gesundheit durch Bediirfnisbefriedigung.
Hogrefe-Verlag 2006
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2. Bei welchen Anforderungen miissen sich Mitarbeiter/-innen bewahren?

Man kann
allgemein sagen,
dass derzeit die
Anforderungen in
zwei Richtungen
gehen:

m letzten Teil haben wir die Wiinsche der Mitarbeiter/-innen genauer betrach-

tet. FUhrungskréfte sind auch dafir verantwortlich, dass die Aufgaben der Ein-
richtung, des Hauses gut erfullt werden. Dazu brauchen sie nicht nur engagierte,
sondern auch kompetente Mitarbeiter/-innen. Wenn wir von Kompetenz sprechen,
meinen wir die Bewaltigung von Anforderungen.

Mit welchen Anforderungen miissen Mitarbeiter/-innen in der
stationaren Pflege derzeit umgehen kénnen?

1. Anforderungen in Richtung Individualisierung (z.B. Eingehen auf den Einzelfall,
individueller Bedarf und Gewohnheiten) als Idealbild von ,guter Pflege und Betreu-
ung*“, in Richtung Ressourcenférderung, Orientierung an der Biografie, Selbstbe-
stimmung und ,Normalitat* gelten in den meisten Hausern als Leitprinzipien fur
»gute Pflege”.

2. Daneben treten Anforderungen in Richtung Differenzierung durch veranderte
Bewohnerstrukturen (z.B. unterschiedliche Altersgruppen, hoher Anteil an Demen-
ten, schwere Pflegefélle, Multimorbiditat und Sterbende) und daraus resultierende
sehr unterschiedliche Bedurfnisse.

Hinter all diesen Anforderungen versteckt sich ein ,,doppelter Spagat”, den Mitar-
beiter/-innen zu bewéltigen haben, namlich die immer gréBer werdende Band-
breite an Bewohnern und Bewohnerinnen gekoppelt mit der Forderung nach indi-
viduell zugeschnittener Betreuung und Pflege. Man kénnte von einem Schub in
Richtung Individualisierung der Leistungen (= Eingehen auf den Einzelfall) und
Differenzierung der Leistungen (= unterschiedliche Formen von HilfsbedUrftig-
keit, Demenz, Multimorbiditéat, Sterbende) sprechen.

Wie kénnen Mitarbeiter/-innen unterstiitzt werden, diese
Herausforderungen anzunehmen und zu bewaltigen?

» Die Organisations- und Personalarbeit kann durch entsprechende Strukturen, Ab-

laufe, Arbeitsbedingungen, Spezialisierungen und QualifizierungsmaBnahmen die
optimale Aufgabenerfullung erleichtern. Arbeitsablaufe, Hierarchien, organisatori-
sche Einheiten usw. sind kein Selbstzweck, sondern sollen eine individuelle Be-
treuung und den speziellen Zuschnitt der Leistungen ermoglichen.

Daraus ergeben sich organisatorische Herausforderungen, die heute und in naher
Zukunft gemeistert werden mussen. Dies sind z.B.

e Umstellung auf Wohnbereiche und kleine Gruppen

e Schaffen von Bereichen fur Demente

¢ Professionalisierung der FUhrungsfunktionen und Flexibilisierung

des Angebots

Neben diesen organisatorischen Herausforderungen entstehen dadurch auch be-
sondere Anforderungen an die Qualifikation der Mitarbeiter/-innen in einem
Haus. Die Organisation und die Qualifikation des Personals miissen Hand
in Hand weiterentwickelt werden.
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3. Personalentwicklung: Mitarbeiter/-innen systematisch qualifizieren

ine Befragung von Fuhrungskréaften in oberdsterreichischen Alten- und Pflege-
heimen’ zeigt, was ,Hausern mit guter Praxis” in Bezug auf Mitarbeiter-Quali-
fizierung wichtig ist:

. In Hausern mit ,,guter Praxis“...

. ist Qualifizierung Teil der Dienstzeit (bzw. Kombination aus Dienstzeit-
und Freizeitanteil).

. wird ein breites Spektrum an Qualifizierungsformen eingesetzt (Dienstbe-
sprechungen, Hospitationen, Praktikanten/-innen, Praktika in anderen
Hausern ...).

. werden arbeitsplatznahe Formen der Qualifizierung forciert.

. beschrankt sich Qualifizierung nicht auf die Pflege, sondern ist fiir alle
bzw. fiir groBere Mitarbeitergruppen vorgesehen (Verwaltung, Kiiche,
Reinigung usw.).

. wird beachtet, dass Gruppen und Teams wichtige ,,Orte des Lernens”
sind.

. ist Qualifizierung kein ,,Wunschkonzert®, sondern wichtiges Instrument
zur Weiterentwicklung des Hauses.

. ist Qualifizierung keine ,Belohnung®, sondern Notwendigkeit und Vor-
aussetzung fur gutes Arbeiten.

. sind FUhrungskréfte Vorbilder in Bezug auf Qualifizierung
(»AuBenorientierung” — sie tragen Image hinaus und bringen Neues ins
Haus).

4) Ergebnisse einer im Jahr 2006 durchgefihrten mindlichen Befragung von Flihrungskraften und Mitarbeitern/-innen in oberdsterreichischen Alten- und Pflegeheimen.
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3.1. ,Personalentwicklung®“ — mehr als Weiterbildung

Personalentwicklung ist:

e eine systematische Form von beruflicher Qualifizierung,

e die auf den Anforderungen und dem Bedarf des Hauses sowie auf den
Fahigkeiten der Mitarbeiter/-innen aufbaut

e und eine Vielzahl von Qualifizierungsformen nutzt,
um die ,FunktionstUchtigkeit” des Hauses jetzt und in Zukunft sicherzustellen.

Personalentwicklung ,begleitet” Mitarbeiter/-innen vom Eintritt ins Haus bis zu
ihrem Austritt:

Along the Job
Laufbahnplanung, Nachwuchsférderung

< al
IIIIII | W‘ Hiite Out of the Job
||||| N M Sonde i Pensionsvorbereitung

Near the Job
Qualitatszirkel, Fallbesprechungen

Off the Job
Fortbildungsveranstaltungen

Quelle: Scholz Christian: Personalmanagement. Miinchen: Vahlen 2000.

P ersonalentwicklung geht in Alten-
und Pflegeheimen Hand in Hand
mit der Entwicklung und der laufenden
Anpassung der gesamten Organisa-
tion. Wenn z.B. eigene Bereiche flir de-
mente Personen eingeflhrt oder
Wohnbereichsleitungen installiert wer-
den, braucht das Personal entspre-
chende Qualifikationen dazu. Aber
auch umgekehrt: Qualifiziertes Perso-
nal braucht Rahmenbedingungen, un-
ter denen neue Qualifikationen gelebt
werden kdnnen.
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In einer Einrichtung liegen die Seminarangebote fir alle Mitarbeiter/-innen im
Besprechungszimmer auf. ,Was wirde euch denn interessieren?”, fragt die
Pflegedienstleitung regelmaBig, wenn es um die Planung der Weiterbildung im
kommenden Jahr geht. Sie versucht, aus der Menge von Seminarideen wie z.B.
Basale Stimulation, Aromatherapie, Biografie, Maeutik u.a. mdglichst viele
Woinsche von Mitarbeitern/-innen zu erfillen. Allerdings empfindet sie ihr Enga-
gement und das kooperative Vorgehen wenig honoriert, denn statt Zufrieden-
heit mit dem groBzligigen Weiterbildungsangebot hort sie Klagen, dass die in-
teressanten und wichtigen Dinge aus den Seminaren im Haus nicht umsetzbar
sind.

Was lauft hier nicht optimal?

Weiterbildung weckt auch Erwartungen. Im beschriebenen Beispiel passen
die Organisation und die Vielzahl neuer Methoden, Techniken usw. nicht
mehr zusammen. Die Organisation ist ,Uberfordert”, die Mitarbeiter/-innen
sind frustriert.

-

Qualifizierung und die Mdglichkeiten der Organisation miissen also Hand
in Hand gehen. Eine Anleitung dafiir, wie das persoénliche Lernen und die
Weiterentwicklung der Organisation verkniipft werden kénnen, liefert Pe-
ter Senge® mit seiner ,, Theorie der lernenden Organisation:

Die fiinf Disziplinen der lernenden Organisation
Senge beschaftigte sich mit der Frage, wie Organisationen lernen und sich
weiterentwickeln kdnnen. Die in der Organisation tatigen Menschen sind fir
ihn die Basis allen Lernens. Allerdings braucht es eine bestimmte Form des
Zusammenarbeitens, damit das Lernen von Einzelpersonen in der Organisa-
tion als Ganzes wirken kann. Senge zeigte, dass die Fortbildung von Einzel-
personen zwar wichtig ist, aber in einem Haus letztlich wenig bewegt, wenn
sie nicht durch einen konsequenten Austausch ergénzt wird. (siehe auch Ka-
pitel 3.2.3)

Auf Alten- und Pflegeheime Ubertragen bedeutet dies:
1) Die Entwicklung der professionellen Fahigkeiten der Mitarbeiter/-innen.
Sie ist flr Senge eine notwendige, aber nicht hinreichende Basis, damit sich ein Haus weiterentwickeln kann.

Wenn drei Altenfachbetreuer/-innen beispielsweise auf Aromatherapie-Fortbil-
dung fahren, dann haben sich alle drei neues Wissen angeeignet. Wiirden nur
diese drei Mitarbeiter/-innen Aromatherapie einsetzen, hatte die Weiterbildung
eine geringe Wirkung. Den Fortbildungskosten (Seminargebihr, Aufenthalt, Ko-
sten der Abwesenheit) steht ein sehr eingeschrankter Nutzen gegenuber.

5) Peter Senge (geb.: 1947): Organisationsentwickler; Direktor des 1991 gegriindeten Center for Organizational Learning an der MIT Sloan School of Management
in Cambridge (Massachusetts) und Vorsitzender der 1997 gegriindeten Society for Organizational Learning (SoL).
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2) Die Diskussion und Veranderung ,mentaler Modelle*.
Mentale Modelle sind fiir Senge tiefliegende Uberzeugungen, die unsere Hand-
lungsweisen und Prioritdten bestimmen. Eine verbreitete Uberzeugung neuer
Mitarbeiter/-innen ist z.B.:
LIch darf nicht fragen, weil sonst glauben die anderen, ich kenne mich nicht aus.

»,Dokumentation ist zum gréBten Teil sinnloser Aufwand,“ hdrt man h&ufig von
Mitarbeiter/-innen. Erst wenn offengelegt und besprochen wurde, welche Be-
deutung die Dokumentation fir die Mitarbeiter/-innen und fir das Haus hat,
sind alle in der Lage, sie ihrem Sinn entsprechend zu flhren. Teamsitzungen,
Dienstbesprechungen usw. sind die geeigneten Orte, um ,mentale Modelle“ zu
diskutieren.

3) Die Entwicklung und Verinnerlichung gemeinsamer Ziele.
Alle Mitarbeiter/-innen begreifen, was ihre Aufgabe zum Erreichen des gemeinsamen
Zieles ist. Hier ist z.B. gute Leitbildarbeit angesprochen oder die Klarung von Kompe-
tenzen bzw. des Zusammenspiels der einzelnen Berufsgruppen.

4) Das Lernen im Team.
Dazu braucht es Bereitschaft und Zeiten, um Erfahrungen weiterzugeben oder Fehler
sanktionsfrei und I6sungsorientiert zu besprechen.

Mitarbeiter/-innen geben wichtige Erfahrungen an Neue weiter:
Ein Fehler beim Tablettensortieren wird zum Anlass genommen, diesen Prozess
gemeinsam zu besprechen und zu optimieren anstatt Schuldige zu suchen.

5) Das Denken in Zusammenhéngen (,,systemisches Denken*)
Ein Haus kann sich nur dann weiterentwickeln, wenn alle Uber ihren eigenen Ar-
beitsbereich hinausdenken und sich verstandigen.

Wenn die Essenszeiten ausgeweitet werden sollen, hat das Konsequenzen fir
die Kiche, Reinigung usw. Die Veranderung in einem Bereich bringt meistens
mit sich, dass sich auch andere Bereiche weiter entwickeln bzw. andern mus-
sen.

Die Aufgabe der Leitungskrafte besteht in Senges Modell darin, Lerngelegen-
heiten auf allen finf Ebenen zu organisieren und bewusst zu gestalten.

( )
Peter Senge:
Die fiinfte Disziplin. Kunst und Praxis der lernenden
é . Organisation.
Klett-Cotta. 3. Auflage 2002
_ J
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3.2. Vier Bausteine der Personalentwicklung

Anforderungen
und Entwicklungs-
bedarf feststellen -
reaktiv und vorausschauend

Weiterbildungserfolg
transparent machen -

Budget absichern
Systematisch Unterschiedliche
vorgehen - bedarfsgerecht Formen der Qualifizierung
und langerfristig nutzen

3.2.1. Anforderungen und Entwicklungshedarf feststellen

Quialifizierungsbedarf kann sowohl aus der Vergangenheit bzw. Gegenwart als
auch aus der Zukunft hergeleitet werden.

Anlassfalle fiir Qualifizierung:

Ein neues Gesetz ist in Kraft getreten. Mitarbeiter/-innen fiihlen sich verun-
sichert und ohne Orientierung, was diese neue Regelung flir sie konkret

; bedeutet.

Seit drei Jahren gibt es einen eigenen Bereich flir Demente mit sehr enga-
gierten und gut ausgebildeten Mitarbeitern/-innen. In den Teamsitzungen
zeichnet sich die Gefahr des ,,Ausbrennens” ab.

In einem Haus wird im Rahmen des Qualitatsmanagements im kommenden
Jahr ein Projekt zur Angehdrigenarbeit begonnen. Mitarbeiter/-innen muis-
sen Kenntnisse in Biografiearbeit sowie Kommunikation mit Angehérigen
entwickeln.

Die Mitarbeiter/-innen tun sich schwer, die im Leitbild verankerte Selbstbe-
stimmung der Bewohner/-innen in der taglichen Arbeit umzusetzen.

Es ist geplant in Zukunft starkeres Augenmerk auf eine Tagesstruktur zu
legen, die dem Prinzip der ,,Normalitat* entspricht. Zwei engagierte Mitar-
beiter/-innen sollen ein Konzept entwickeln und umsetzen.

Die Pflegedienstleitung hat ein Mitarbeitergesprach mit einem/-r Wohnbe-
reichsleiter/-in geflihrt. Der/die Wohnbereichsleiter/-in ist mit dem Verlauf
von Teamsitzungen unzufrieden und mdchte sich in Moderation und Grup-
pensteuerung weiterentwickeln.
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W eiterbildungsaktivitaten in einem Haus setzen sich also typischerweise aus
MaBnahmen zusammen, die auf Defizite reagieren, und solchen, die gestal-
tend in die Zukunft gerichtet sind. Noch etwas zeigen die Beispiele: Nicht immer
geht es nur um Fachkenntnisse. Soziale Fahigkeiten, Methodenkenntnis oder die
Bewéltigung emotionaler Belastungen sind ebenso Gegenstand von Qualifizie-
rungsmaBnahmen.

?\ Wie kénnen die entsprechenden Informationen fiir eine anforderungs-
J J und bedarfsgerechte Qualifizierung gewonnen werden?

Defizite ausgleichen -
reaktive Qualifizierung

Bedarf resultiert aus der FuUhrungs-
krafte-Mitarbeiter/-innen-Beziehung
(z.B. Mitarbeitergesprache, Beurtei-
lung auf Basis von Anforderungspro-
filen).

» |Was sollen Mitarbeiter/-innen in
einer bestimmten Funktion
kénnen (z.B. Altenfachbetreuer/-
in im Dementen-/Schwerst-
pflegebereich,

Diplomkréfte, Hygienebeaur-
tragte/-r, Didtassistent/-in,
Wohnbereichsleitung)?

» Wo stehen die einzelnen
Mitarbeiter/-innen tatséchlich?

» Welche Qualifikationsiticken
sollen ausgeglichen werden?

Entwicklungen begleiten -
vorausschauende Qualifizierung

Bedarf wird aus der ,strategischen
Planung® bzw. aus Wissen tber Ver-
anderungen ,von auBen“ (z.B. ge-
setzliche Regelungen) abgeleitet.

» Welche Herausforderungen
kommen im kommenden
Arbeitsjahr auf die einzelnen
Bereiche (Pflege, Kiiche...) zu?
Welche Verdnderungen kommen
in néherer Zukunft auf die
Bereiche zu?

» Was bedeutet das far die
einzelnen Funktionen im Haus
(Altenfachbetreuer/- in, Diplo-
mierte, Kliche, Reinigung ...)?

» Wie mussen wir die einzelnen
Funktionen qualifizieren, damit
wir das Neue gut meistern?

( )
In der Praxis werden sicherlich beide Formen - reaktive und vorausschau-
ende Qualifizierung kombiniert. In jedem Fall sollte aber die vorausschau-
ende Qualifizierung nicht vergessen werden. Sie sichert das im ersten Kapi-
tel angesprochene Kompetenzerleben der Mitarbeiter/-innen!

- J
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Fiir Qualifizierung bedeutet das:

QualifizierungsmaBnahmen miissen maBgeschneidert werden
e Personalentwicklung orientiert sich in erster Linie am momentanen und
kunftigen Bedarf eines jeden Hauses und nicht an dem, was andere Hauser
machen.

Qualifizierung fiir alle - aber nicht unbedingt fiir alle das Gleiche

e Reaktive Qualifizierung setzt an der einzelnen Person mit ihren Starken und
Schwachen an. Es bedarf individueller MaBnahmen fUr einzelne
Personen/Funktionen.

e Reaktive Qualifizierung basiert auf einer Einschatzung der Leistung der
einzelnen Mitarbeiter/-innen (Leistungsbeurteilung, Mitarbeitergesprach).

e \orausschauende Qualifizierung berticksichtigt auch das Potenzial einzelner
Mitarbeiter/-innen. Wer ist z. B. geeignet flr eine Leitungsfunktion, fur
fachliche Weiterentwicklung oder Spezialisierungen?

e Vorausschauende Qualifizierung unterstitzt auch die Veranderungsbereit-
schaft der Mitarbeiter/-innen, weil sie Angste vor Veranderungen abbaut
und die Erfolgszuversicht starkt.

Qualifizierung braucht Planung und System
e Vorausschauende Qualifizierung braucht eine nach vorne orientierte
(strategische) Planung im Haus. Die Leitungskrafte missen sich
(gemeinsam mit ihren Mitarbeitern/-innen) Gedanken machen, welche
Themen angegangen werden sollen, z.B. Angehdrigenarbeit,
Biografiearbeit, eine Veranderung der Ablaufe oder der Arbeitseinteilung.

Und die Mitarbeiter/-innen? Haben die gar nichts mitzureden?
N Personalentwicklung bedeutet, dass Mitarbeiter/-innen fur ihre Funktion im
7 Haus(!), also fur ihre Aufgabenerfullung qualifiziert werden sollen. Das ist ein
) wichtiger Teil der FUhrungsarbeit, der nicht an die Mitarbeiter/-innen dele-
. - i giert werden kann, indem man z. B. Seminarkataloge zum Aussuchen auf-
legt.

( )
Nur wenn Qualifizierung subjektiv Sinn fUr die Mitarbeiter/-innen macht, werden
sie auch Nutzen daraus ziehen. Die Winsche und Vorstellungen der Mitarbei-
ter/-innen missen daher Platz haben, sie ersetzen aber in keinem Fall die sorg-
faltige Planung der Flhrungskraft. Ein Instrument, das beide Perspektiven — also
das Sollen und das Wollen — in der Personalentwicklung systematisch verbin-

J det, ist das Mitarbeitergesprach®.

- J

6) Das Mitarbeitergesprach wird Inhalt eines eigenen Leitfadens sein.
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3.2.2. Systematisch vorgehen

Systematisch vorgehen bedeutet,

. dass Qualifizierung vom Bedarf des Hauses ausgeht, nicht von verfigbaren
Fortbildungsangeboten (Weiterbildungsprogrammen, Prospekten, Fortbildung
anderer Hauser ...).

. dass Qualifizierung die Anforderungen des Hauses mit Entwicklungs-
wegen fur Mitarbeiter/-innen verkniipft (z. B. die Ubernahme spezieller
Aufgaben).

. dass Qualifizierung in l&ngerfristige Programme und Budgets eingebettet ist.

. dass Mitarbeiter/-innen und Leitungskréfte Uber die Wirkungen von
WeiterbildungsmaBnahmen sprechen.

Das Mitarbeitergespréach — Dreh- und Angelpunkt der
Personalentwicklung

Wesentliches Merkmal ist, dass das Mitarbeitergesprach die Perspektive
des Hauses mit den Fahigkeiten bzw. Bedurfnisse der einzelnen Mitarbei-
ter/-innen verbindet.

J

In diesem Sinne ist das Mitarbeitergespréach...

.. fur die Mitarbeiter/-innen ein Instrument zur Partizipation.

.. fUr die Flhrungskréfte ein Instrument zur Steuerung und Delegation sowie
zur Feststellung von Anliegen und Entwicklungswinschen ihrer

Mitarbeiter/-innen.

.. fir das Haus ein Instrument zur Innovation und Entwicklung.
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Im Mitarbeitergesprach kommen folgende zwei Perspektiven zur Sprache:

Aus Sicht der Einrichtung

Welche Aufgaben sind heute und
kinftig zu bewaltigen?

Welche Qualifikationen brauchen
wir dazu?

Welche Fahigkeiten haben unsere
Mitarbeiter/-innen?

Aus Sicht der Mitarbeiter/-innen

Entsprechen meine Aufgaben
den Fahigkeiten und Bedarfen?

Welche Entwicklungsmaglichkei-
ten habe ich?

Welche Unterstlutzung bekomme
ich?

Mitarbeitergesprach
Individuelle EntwicklungsmaBnahmen

Personalentwicklungsplan

Quelle: Uwe Kowalzik: Erfolgreiche Personalentwicklung. Was Pflegeeinrichtungen und —dienste daftir tun
kénnen: Hannover 2005, S. 22.

D ieser Austausch im Mitarbeitergespréch bietet die Chance, neben einer brei-
ten Basisqualifikation umfassende spezielle Entwicklungswege fur Mitarbei-
ter/-innen mit bestimmten Defiziten, Interessen bzw. Potenzialen zu planen. Ge-
rade in der Altenbetreuung, in der haufig fehlende Entwicklungsperspektiven be-
klagt werden, kann dies auch ein Instrument der Mitarbeiterbindung sein. Dabei
kommen zwei unterschiedliche Entwicklungswege in Betracht:

Fachlaufbahn und Fiihrungslaufbahn - zwei verschiedene Wege

In einem Haus wurden Wohnbereichsleitungen geschaffen. Diplomkréafte und
Altenfachbetreuer/-innen hatten die Mdglichkeit, eine Ausbildung zu absolvie-
ren, um auf die Leitungsaufgaben optimal vorbereitet zu sein. Zu den Aufgaben
der Wohnbereichsleitung gehdren in diesem Haus u.a. Dienstplanung fir den
Wohnbereich, Fihren von Mitarbeitergesprachen, Moderation von Teamsitzun-
gen, Weiterbildungsplanung. Dartber hinaus sind die Personen wie auch sonst
in die tagliche Arbeit eingebunden.

In einem anderen Haus wurden Wohnbereichsleitungen mit Diplomkréften be-
setzt. lhre Aufgaben sind u.a. die Dokumentation, Angehdérigenkontakte, Be-
gleitung von Visiten.
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Was unterscheidet die beiden Hauser?

m ersten Haus wird Leitung als eine eigene Funktion wahrgenommen, fur die

sich sowohl Altenfachbetreuer/-innen wie auch Diplomkréafte qualifizieren kon-
nen. Damit trdgt man der Tatsache Rechnung, dass eine Diplomausbildung nicht
automatisch Leitungskompetenzen garantiert.

Im zweiten Fall wurde eine Hierarchie auf Basis von Berufsgruppen geschaffen
bzw. ist eine vielleicht existierende und als unproduktiv empfundene Hierarchie ver-
stérkt worden. Die Leitungsfunktion wird hier nicht wahrgenommen, vielmehr wur-
den bei der Wohnbereichsleitung fachliche Téatigkeiten zentriert, die auch von an-
deren Mitarbeitern/-innen gemacht werden kénnen. Damit werden zwei Chancen
verspielt: einerseits werden wichtige Leitungsaufgaben im Wohnbereich nicht
wahrgenommen, andererseits werden Chancen auf Kompetenzerleben der Mitar-
beiter/-innen vergeben, wenn die Wohnbereichs-,Leitung“ die herausfordernden
Aufgaben an sich zieht.

4 )

Fachkarriere - Leitungskarriere als zwei gleichwertige
Wege betrachten

In der Altenbetreuung und -pflege arbeiten Berufsgruppen mit unterschiedli-
chen Ausbildungs- und Aufgabenschwerpunkten zusammen. Mit den Di-
plom-Sozialfachbetreuern/-innen” wird eine weitere Gruppe dazukommen.
In manchen Hausern herrscht eine sehr ausgepragte Hierarchie der Berufs-
gruppen. Es ist jedoch sinnvoll, jede Berufsgruppe bzw. die einzelnen Per-
sonen entsprechend ihren ,Kernkompetenzen“ und Starken einzusetzen
und weiterzuentwickeln.

Die Spezialisierung auf Leitungsaufgaben (,Leitungskarriere”) sollte
grundsatzlich allen offen stehen, die Interesse und Neigung dafiir zeigen.
Sinnvolle ,fachliche Spezialisierungen® (,Fachkarrieren) fur Altenfachbe-
treuer/-innen kdnnen z.B. sein: Kinasthetik, Sterbebegleitung, Koordination
und Betreuung der Ehrenamtlichen. Fir Diplomkréafte konnten z.B. eine the-
rapeutische Ausbildung oder Wundmanagement erganzende fachliche Spe-
zialisierungen darstellen.

.

7) 2005 haben die 6sterreichischen Bundeslander und der Bund eine Vereinbarung geméB Artikel 15a B-VG abgeschlossen um die Sozialberufe in den Landern zu
harmonisieren. Diese Vereinbarung wird durch entsprechende bundes- bzw. landesrechtliche Vorschriften umgesetzt. Néhere Informationen unter
http://www.arbeiterkammer.com/pictures/d62/WISO_NeuerungenGesundheitsberufe.pdf
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3.2.3. Unterschiedliche Formen der Qualifizierung nutzen

M anchmal muss das Bewusstsein der Mitarbeiter/-innen (aber auch der Lei-
tungskrafte und Trager) erst entwickelt werden, dass Qualifizierung nicht et-
was ist, woflr oder wogegen man sich entscheidet, sondern dass sie Bestandteil
der beruflichen Tatigkeit ist. Manche Arten von Qualifizierung sind gar nicht als sol-
che wahrnehmbar, weil sie in der taglichen Arbeit passieren. Daher sind auch die
Zahl an Weiterbildungstagen oder das Weiterbildungsbudget keine aussagekrafti-
gen Kennzahlen fUr aktive Personalentwicklung.

Die folgende ,Methodenliste” soll lhnen helfen, herauszufinden, wie haufig bzw.
wie gut Sie diese Formen der Qualifizierung Ihrer Mitarbeiter/-innen nutzen:

Folgende MaBnahmen nutzen wir zur Qualifizierung sehr gut/

intensiv manchmal

Seminare, die auf dem ,Markt“ angeboten werden
Eigens konzipierte Trainings/Seminare fir das Haus
(In-House-Trainings)

Supervision

Praktika in anderen Hausern

Hospitationen in anderen Hausern

Projekte im Haus

Einflhrungs-/Einarbeitungsprogramme fiir Neue
Bewusstes Einbinden von Praktikanten/-innen fir
Neuerungen im Haus

Bewusster Arbeitsplatzwechsel (Jobrotation)
Anreicherung von Aufgaben (mit Entscheidungskompetenzen,
Eigenverantwortung ...)

Stellvertretungsregelungen

Qualitatszirkel

Dienstbesprechungen

Klausuren

Tandems (Mitarbeiter/-innen unterschiedlicher Erfahrung,
Qualifikation ... arbeiten zusammen)

Bewusstes Ubertragen von Aufgaben (Delegation)
Einsatz von Tutoren/-innen, Multiplikatoren/-innen

(die selbst etwas lernen und Gelerntes an Kollegen/-innen
weiter geben)

Aus der Vielfalt an Mdglichkeiten dirfte deutlich geworden sein, dass viele Formen
der Qualifizierung in oder neben der t&glichen Arbeit machbar sind und wenig Ko-

sten verursachen.

e

ey Wie sieht das Ergebnis fiir lhr Haus aus?

kaum

nie

e Wo liegen lhre Schwerpunkte in den Weiterbildungsaktivitaten?

konnten?

Wie vielféltig sind die Weiterbildungsformen, die Sie nutzen?
Welche der weniger kostenintensiven Formen nutzen Sie?
Welche MaBnahmen bewahren sich gut, sodass Sie sie weiter ausbauen

e Was kdnnten Sie kurzfristig/mittelfristig noch intensiver nutzen?
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,Wie war das Seminar?“ - ,Super!”

3.2.4. Weiterbildungserfolg transparent machen — Budget absichern

Stellt Sie diese Aussage zufrieden, wenn Sie fur ein Weiterbildungsbudget verant-
wortlich sind?

Ausgaben fur Weiterbildung sollten nicht nur als Kosten verstanden werden, son-
dern als Investitionen in die Qualifikation der Mitarbeiter/-innen. Daher ist es ver-
standlich, ,Ruckflisse” bzw. einen Ertrag zu erwarten, sowohl seitens der Trager
als auch der Verantwortlichen in den Hausern.

Woran kdnnten Sie messen, ob eine WeiterbildungsmaBnahme
erfolgreich war?

Der Erfolg einer QualifizierungsmaBnahme kann an der Qualitdt der MaBnahme
selbst und/oder an ihren Auswirkungen auf die tagliche Arbeit beurteilt werden.
Gangiger und einfacher ist die Beurteilung der MaBnahme selbst, z.B. durch die
Ublichen Feedback-Bbgen in Seminaren. Letztlich geht es jedoch um die Umset-

Erfolgskriterium:

zung bzw. deren Wirkungen.

QualifizierungsmaBnahme selbst

Ist die MaBnahme wie ge-
plant durchgefiihrt/
besucht worden?

Beispiele:

+ Alle Mitarbeiter/-innen
sind bis zum Ende des
Seminars geblieben.

~ Nur 2/3 der Teammit-
glieder haben an der

Supervision/Teambe-
sprechung... teilgenom-
men.

~ Die vereinbarten
Zwischengesprache im
Rahmen des Patenmo-
dells finden nicht immer
statt.

Wie ist die MaBnahme
selbst erlebt worden?

Beispiele:

+ Die Seminarunterlagen
waren gut aufbereitet.

+ Die Atmosphare beim
Seminar war angenehm.

+ Die Inhalte des Seminars
sind relevant fur die all-
tagliche Arbeit.

— Die Dienstbesprechun-
gen sind nicht effizient
organisiert und schlecht
moderiert.

— In den Teambespre-
chungen reden immer
die Gleichen, andere
gehen unter.

Erfolgskriterium:
Umsetzung am Arbeitsplatz

Wird das Gelernte in der
Arbeit angewendet?

Beispiele:

+ Die in der Hospitation
gesehenen Arbeitswei-
sen werden in einem Pro-
jekt im eigenen Haus in-
stalliert.

~ Leitungskrafte haben ein
Seminar zum Mitarbeiter-
gesprach besucht. Nur
einige von ihnen fuhren
Mitarbeitergesprache.

— Das Gelernte geht im
Zeitdruck des Alltags
unter.

Welche Wirkung zeigt die
Anwendung des
Gelernten?

Beispiele:

+ Seit in der Dienstbespre-
chung die Arbeitsablaufe
verandert wurden, ist der
Druck in der Frih weni-
ger geworden.

+ Die Konflikte mit den An-
gehorigen sind zurtick-
gegangen.

+ Die Neuen sind durch
das Patenprogramm
rascher im Nachtdienst
einsetzbar.
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N och einmal zurtick zur Aussage: ,Das Seminar war super.“ Hier wird darlber
gesprochen, wie die QualifizierungsmaBnahme erlebt wurde. Noch nicht zur
Sprache gekommen ist, wie das Gelernte im Arbeitsalltag umgesetzt wird bzw. wie
es sich auswirken sollte.

Damit die Anwendung im Arbeitsalltag gelingt, braucht es entsprechende Rah-

menbedingungen. Wir sprechen vom Sicherstellen des Transfers in den Ar-
beitsalltag. Das beginnt bereits bei der Planung einer MaBnahme.
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Die Umsetzung gelingt leichter,
wenn ...

.. schon im Vorfeld die Probleme
bzw. Fragen definiert werden, die
bearbeitet werden sollen. Je unspezifi-
scher eine MaBnahme ist, desto gréBer
ist der Transferaufwand.

.. vorher Erwartungen an die Um-

setzung klar formuliert werden, z. B.
im  Rahmen von Mitarbeiterge-
sprachen.

. die QualifizierungsmaBnahme in
eine konkrete Aktivitat/ein Projekt
eingebettet ist und ihr/ihm ,zuarbei-
tet”.

... in einem Nachgesprach gemeinsam
Umsetzungsschritte geplant wer-
den.

Beispiel:

Die Kommunikation mit den Angehdrigen ist derzeit ein Thema im Alten- und Pfle-
geheim. Alle Mitarbeiter/-innen sollen eine Basisausbildung erhalten. In einer
Dienstbesprechung werden die gewlinschten Schwerpunkte des Seminars er-
arbeitet. Die Pflegedienstleitung und eine Mitarbeiterin sprechen die Themen bzw.
Anliegen mit dem Trainer/der Trainerin durch.

In einem Haus haben drei Personen eine Fortbildung in Aromatherapie besucht.
Schon im Vorfeld wurde vereinbart, dass das Gelernte fur die anderen aufbereitet
und zur Verfigung gestellt wird. Die drei Kolleginnen sind verantwortlich dafur,
dass nach drei Monaten in jedem Wohnbereich die Mitarbeiter/-innen Aromathera-
pie anwenden konnen.

Im Alten- und Pflegeheim ... sollen Mitarbeitergesprache eingeflhrt werden. Die
Wohnbereichsleitungen sowie alle anderen Leitungskrafte haben dazu einen
dreitdgigen Workshop organisiert, in dem sie einerseits fur Mitarbeitergesprache
geschult werden und andererseits das konkrete Konzept fiir das eigene Haus
erarbeiten kdnnen.

Zwei Mitarbeiter/-innen informieren sich in mehreren Hausern Uber Konzepte flr
die Gewinnung, Koordination und Betreuung von Ehrenamtlichen. Ein Bericht an
die Heimleitung und Pflegedienstleitung bildet die Basis fUr ein Projekt, das in der
Folge initiiert wird.

4 )

Uwe Kowalzik:
é Erfolgreiche Personalentwicklung.
Was Pflegeeinrichtungen und -dienste dafiir tun kénnen
é = Hannover: Schlltersche 2005

Reinhart Nagel u.a.:
Das Mitarbeitergesprach als Fiihrungsinstrument.
Ein Handbuch der OSB fiir Praktiker.
4. Auflage. Klett-Cotta 2000
Peter M. Senge:
Die fiinfte Disziplin.
Kunst und Praxis der lernenden Organisation.
Klett-Cotta 2006

A\ J
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