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Praxis.Fiihrung

Fallen warten auf Unbedarfte

Expertenbericht. Ein nie-
dergelassener Arzt ist nicht
nur fiir seine Patienten ver-
antwortlich. Seinen Mitar-
beitern ist er ebenso ver-
pflichtet, etwa wenn es da-
rum geht, diese zu fordern.

Von Atilla Vuran und
Stefan Jockenhdvel

Viele vergessen: Der Inhaber einer
Praxis ist mehr als nur Mediziner. Er
ist auch eine Fithrungskraft. Als sol-
che muss er dafiir sorgen, dass sein
Unternehmen rund lduft. Ein medizi-
nischer Betrieb funktioniert nur mit
guter Mannschaft, moderner Ausriis-
tung, zufriedenen Patienten und kor-
rektem Abrechnungsverfahren. Ein
stetiger Balanceakt der Aufmerksam-
keit. Oft fehlt im Alltag die Zeit, auch
noch die Mitarbeiter zu entwickeln.
So tappen viele Chefs in beliebte

nichts! Entscheiden Sie alles selbst!
Geben Sie vage Kommandos! Kriti-
sieren Sie Mitarbeiter vor Patienten.
Schicken Sie den chaotischsten Kol-
legen die Krankenakten sortieren.
Weichen Sie Kontrollen auf und ge-
ben am Ende des Tages Ihrer Mann-
schaft mit auf den Weg, dass sie
,besser” werden muss.

Dass sich hinter diesem absur-
den Szenario ein Chef des Grauens
verbirgt, wird schnell klar. Doch
wenn es im Praxisstress mal hoch
her geht, kommt einem die eine
oder andere Szene doch bekannt
vor. Fragen Sie angestellte Arzte,
medizinisches Fachpersonal oder
Patienten nach dem idealen Chef,
antworten die meisten mit einer
langen Liste: kompetent, fair,
freundlich, motivierend, engagiert,
innovativ, korrekt, ehrlich, kreativ,
selbstbewusst, organisiert, einfiihl-
sam usw. Diese fantastische Auf-
zdhlung zeigt: Nicht nur in medizi-
nischen Berufen gehen Menschen
von einem 120-prozentigen Ideal
aus. Doch diese Vorstellung ist un-
erreichbar.

Diesem Heldenbild entsprechen
zu wollen, ist der erste Fehler, den
ein Praxisinhaber machen kann. Das
fithrt zur Erkenntnis: Es ist nicht
wichtig, wie eine Fiihrungskraft ist,
sondern was sie tut. Neben dem
Streben nach einem Ideal liegen in
der Fiihrung eines Teams weitere
Fallen aus, in die Chefs nicht hinein-
tappen sollten.

Aufgaben einer

Fiihrungskraft - die groBten Fehler
m Behandele Menschen, wie sie ger-
ne behandelt werden wollen!
Irrtum! Ein kompetenter Praxisin-
haber behandelt seine Mitarbeiter
so, dass sie sich entwickeln und
nicht, wie es sich fiir sie besser
anfiihlt. Denn die erste Aufgabe
einer Fiihrungskraft ist ,Men-
schen fordern®

Fiihre deine Praxis von Tag zu Tag
- ohne tiefere Absicht und Plan!
Irrtum! Ein kluger Chef verinner-
licht zum einen den individuellen
Zweck seines Betriebs und schafft

Lesen Sie bitte weiter auf Seite 35

Der groRte Fehler eines
Praxisbesitzers ist und bleibt:
Fiihrung aus dem Bauch
heraus; per Zufall oder nach
Beliebtheit zu entscheiden,
wer, was, wie zu machen hat.

yFiihrungsfallen“: Delegieren Sie © LuisPortugal / Getty Images / iStock
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zum anderen eine Profitkultur. Nur
so wird die Praxis wirtschaftlich
und die Mitarbeiter konnen ge-
meinsam stolz auf diese sein.
Entscheide in jeder Situation neu
und kreativ! Irrtum! Nur Systeme
optimieren die Arbeitsabldufe und
garantieren eine bestdndige Leis-
tung. Wer Systeme schafft, muss
weniger direkt fithren und senkt
sein Arbeitspensum.

Mache alle Aufgaben selbst, da du
es am besten kannst. Irrtum! Eine
wirksame Fithrungskraft macht sich
moglichst unabhéngig. Sie delegiert
so viel so weit nach unten wie mog-
lich und beantwortet fiir sich die
Frage: Wie mache ich mich selbst
immer tberfliissiger, wahrend die
Ergebnisse besser werden?

Lasse den Dingen ihren Lauf und
driicke mal zwei Augen zu! Irrtum!
Nur wer ein transparentes Kont-
rollsystem entwickelt, ebnet den
Weg fiir bestmogliche Ergebnisse.
Kontrolle schafft Vertrauen und
nimmt Angste. Wer nicht kontrol-
liert, fordert die Schwichen seiner
Mitarbeiter.

Diese Fettndpfchen sind in der Fiih-
rung mehr als nur Kavaliersdelikte.
Um solche Irrwege ausschliefien zu
konnen, braucht gutes Praxisma-
nagement ein Geriist, an das sich al-
le halten konnen. Ein effektives Sys-
tem mit klaren Aufgaben, Prinzipien
und Hilfsmitteln - nachvollziehbar
fiir Fithrungskraft, Personal und Pa-
tienten. Je transparenter, desto wir-
kungsvoller entwickelt sich die ganze
Mannschaft.

Das Fiihrungssystem Leading
Simple bietet solch ein Geriist und
vereint die Paradigmen der Fiih-
rungsarbeit. Denn eins ist klar: Ein
Praxisbesitzer muss kein Halbgott in
WeifS sein, kein Ubermensch, der al-
les kann und alles weif}. Gute Fiih-
rung kann jeder lernen. Strukturiert
der Praxisinhaber sein Unterneh-
men, arbeitet das System fiir ihn -
entspannt und mit optimal genutz-
ten Ressourcen. So verbessern sich
die Ergebnisse, wédhrend sich der
Chef immer iiberfliissiger macht.

Hilfsmittel: So setzen

Sie Ihre Aufgaben am besten um

Zu einem strukturierten System ge-
horen klare Hilfsmittel, mit denen
die Fithrungskraft arbeiten kann. Die
wirkungsvollsten Hebel sind hier
Lob, Umleiten (das Verindern oder
Prizisieren einer Aufgabe), Kritik,
die ergebnisorientierte Aufgabenbe-
schreibung (eine genaue, schriftlich
fixierte Definition der Verantwor-
tungsbereiche in messbaren Ergeb-
nissen) und ein Budgetplan. Auch
hier heift es ,Vorsicht Stolpergefahr.
Besonders Lob und Kritik werden oft
falsch eingesetzt.

Lob - nicht schimpfen reicht nicht!
Viele Chefs unterschitzen, dass sie
mit einem einzigen Lob ein Leben
fitr immer verandern konnen. Lob ist
das wichtigste Hilfsmittel, um Men-
schen zu férdern. Wichtig dabei: Lo-
ben Sie prézise und individuell, alles
andere wirkt wie Schmeichelei. Was
hat Thnen gefallen? Wann, wo und
wie ist es Thnen aufgefallen? ,Herr
Meier, dieses und jenes heute Mor-
gen haben Sie sehr gut gemacht.
Weiter so!“ Die Kronung: Setzen Sie
es in Bezug zu Ihnen selbst: ,Das
hitte ich so nicht gekonnt.

Kritik - ,,Sie sind ein Stiimper!” Mit
falscher Kritik kann ein Chef das
Selbstvertrauen und den Selbstwert
seines Mitarbeiters zerstoren. Machen

Ralph Hasenhiittl gilt als guter Trainer, der seinem Team ,RB Leipzig” ein empathischer Chef ist.© sven Simon / picture alliance

Kritisieren Sie
zeitnah, unter
vier Augen und
immer nur
einzelnes Verhal-
ten. Stellen Sie
niemals Ihren
Mitarbeiter
selbstinfrage.

ewinnspiel

Drei Exemplare dieses Buches
kénnen in der aktuellen Ausgabe
gewonnen werden (siehe
MedQZ-Gewinnspiel auf der
Seite 20).

Sie sich bewusst: Kritik ist immer die
letzte Wahl. Denn Kritik kann nur das
Engagement eines Kollegen verbes-
sern, niemals seine Fachkompetenz.
Wichtig dabei: Kritisieren Sie zeitnah,
unter vier Augen und immer nur ein-
zelnes Verhalten. Stellen Sie niemals
Thren Mitarbeiter selbst infrage. Erlau-
ben Sie keine Entschuldigung, disku-
tieren Sie nicht und beenden Sie die
Kritik, wenn alles gesagt ist.

Fazit fiir die Praxis

Wer sich dieser Stolperfallen in der
Fithrung bewusst ist, hat schon viel
erreicht - fiir seine Mitarbeiter, seine
Praxis, aber auch fiir sich selbst. Der
grofite Fehler eines Praxisbesitzers ist
und bleibt: Fithrung aus dem Bauch
heraus; per Zufall oder nach Beliebt-
heit zu entscheiden, wer was wie zu
machen hat. Die beste Losung aus
dem Dilemma ist ein System, dass je-
der kennt, versteht und akzeptiert. Al-
le anderen Fiihrungsstile verschwim-
men, sobald die Hektik im Praxisall-
tag steigt. Hier helfen nur klare Aufga-
ben, Prinzipien und Hilfsmittel. Mit
diesem Geriist vermeiden Chefs die
Klassischen Fiihrungsfehler. Das ver-
bessert die Ergebnisse, erhoht den
Spafd an der Arbeit und motiviert das
ganze Team. Fiinf zusammenfassen-
de Punkte konnen dabei helfen.

Achten Sie als Fiihrungskraft auf

Ihre Prinzipien:

m Die Mitarbeiter sind schuld, dass
die Praxis nicht lduft!? Richtig ist:
Die Fithrungskraft muss selbst Ver-
antwortung fiir sich und ihren Be-
trieb tibernehmen.

m Ich strenge mich doch an und will

ja, dass es lauft!? Richtig ist: Es

zdhlen nur messbare Ergebnisse,
keine Absichtserklarungen.

Ich will die Schwdchen meiner

Mitarbeiter aus der Welt schaf-

fen!? Richtig ist: Eine kompetente

Fithrungskraft baut die Stdrken

der Mitarbeiter auf und findet

fiir jede Aufgabe den passenden

Kollegen.

Ich mische mich nicht in die Stim-

mung des Teams ein!? Richtig ist:

Eine kompetente Fiithrungskraft

schafft ein angenehmes Betriebs-

klima und lebt Respekt sowie pro-
fessionellen Umgang vor.

m Die Welt ist sowieso schlecht und
Mitarbeiter unzuverléssig!? Richtig
ist: Vertrauen ist die Vorausset-
zung in wirkungsvolle Fiihrung.
Nur wer seiner Mannschaft ver-
traut, bekommt selbstbewusste
und aktiv handelnde Kollegen. mm

Atilla Vuran ist Leiter der
GrundL Leadership
Inhouse Akademie und
hatin vielen Unterneh-
men sowie Hochschulins-
tituten das Fiihrungssys-
tem ,Leading Simple”
erfolgreich eingefiihrt
und umgesetzt.

Prof. Dr. Stefan Jocken-
hovelist Leiter der Abtei-
lung Tissue Engineering &
Textile Implants am Insti-
tut fiir Angewandte Medi-
zintechnik, Helmholtz-
Institut der RWTH Aachen
und Uniklinik Aachen.

© (2) Foto Dannere. K.

FARZY sein
AT SEIN

SCHEITER

Mit dem erfrischend anderen Sach-
buch ,Arzt sein heifdt scheitern” wird
das Fiihrungssystem ,Leading Simp-
le“ speziell fiir das Gesundheitswe-
sen greif- und umsetzbar. Die Aufga-
ben, Hilfsmittel und Prinzipien wir-

kungsvoller Fiihrung werden in der
Kombination von Geschichten, die
das (klinische) Leben schreibt, und
den passenden Sachtexten praxis-
nah aufgezeigt, tief verwurzelte My-
then der Fithrung werden widerlegt.
Wer sich auf die Inhalte dieses Bu-
ches einldsst, kann nur gewinnen,
fiir sich, fiir seine Mitarbeiter und
nicht zuletzt fiir seine Klinik. mm

Atilla Vuran und Stefan Jockenhovel
Arzt sein heit scheitern -
Fiihren im Gesundheitswesen
Jiinger Medien Verlag Verlag 2016,
192 Seiten, Hardcover 37.00 Euro
ISBN 978-3-7664-9939-4
www.arzt-sein-heisst-scheitern.de
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