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Herausforderungen werden u.a. durch Mitarbeiterfuhrung bewaltigt —
dies wirkt sich auch auf die Gesundheit der Belegschaft aus

Gesundheitseinrichtungen unter Zugzwang

Physische und psychische Belastungen
Alternde Belegschaften

Arbeitskraftemangel, insb. Fachkraftemangel

Zusammenhang zwischen
guter FUhrung und Mitarbeiter-
gesundheit, Langsschnittstudie
(Ilmarinen 2001), allgemein
(Fehlzeitenreport AOK 2018)

Qualitat der Fuhrung als einflussreichste
Grofe fur Wohlbefinden und Gesundheit
(MUnch et al. 2003: 20)

Mangelnde Arbeitgeberattraktivitat
Gratifikationskrise

Gute Fuhrung erhalt Leistungs-
fahigkeit der Mitarbeiter
(Gratz et al. 2014)

Quellen u.a.: Bundesagentur fur Arbeit 2017:16; Esslinger 2018; Esslinger et al.
2018a; Esslinger et al. 2018b; Flintrop 2014:1931; Glaser / Hoge 2005; Hasselhorn
et al. 2005b: 133; Hornung 2014; Jacobs et al. 2016; NEXT 2005; Rothgang et al.
2016; RKI 2015: 410; Zander et al. 2017: 68.
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Das Konzept der Gesunden Fuhrens kann im Betrieblichen Gesundheits-
management verankert werden

Konzeptionelle Verankerung
Betriebliches Gesundheitsmanagement

Arbeits-
und Gesundheitsschutz
ArbSchG SGB VI
Betriebliches
(Wieder)Eingliederungs-
Management (BEM)
Betriebliche
Gesundheitsforderung
§ 20 SGB V
Betriebliche
Suchtpravention

§ 84 Abs. 2 SGB IX

Gesetzlich geregelt und verpflichtend fur Freiwillig fur Arbeitgeber, gesetzlich geregelt
den Arbeitgeber und verpflichtend fur Krankenkassen

Leitbild/Ziel ,,Gesunde Organisation®: Forderung personlicher Gesundheitsressourcen und
-kompetenzen; gesundheitsforderliche Arbeitsplatzgestaltung; gesundheitsgerechte MitarbeiterfUhrung
und Organisation
Quelle: Esslinger 2018.
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Gesundes Fuhren kann beschrieben werden als Fuhren mit

ganzheitlichem Blick

BGM wird zum mitarbeiterorientierten Fuhren

Gesundes Fuhren entsteht durch:
 Vertrauen bilden
* soziale Vernetzung fordern
« |dentifikationsmaoglichkeiten schaffen
« Mitarbeiterorientierte
Unternehmenskultur
pflegen
« Work-Life Balance erhalten
« Mitarbeiter befragen
« FUhrungskrafte schulen
« Teams entwickeln
 den personlichen Dialog pflegen
« qualifizieren
(Badura et al. 2010: 53-56)

Esslinger AS, Heyden B, Truckenbrodt T, Anli-Berk S

Vorgesetzte/r = Gesundheitsmanager/in durch stetigen
Austausch mit Mitarbeitenden und Einflussnahme (Vorbild
sein, inspirieren und motivieren)

,Mit dem Begriff ,Gesundheitsmanagement® verbindet sich
die Botschaft, das Thema Gesundheit und Wohlbefinden
der Mitarbeiter als Fuhrungsaufgabe wahrzunehmen.”
(Mlnch et al. 2003: 13).

=>» Ausbalancieren aller Interessen, die an eine
Organisation gestellt werden und steigende Anforderungen
an Leistung und Qualitat gehen nicht zu Lasten der
Belegschaft (Munch et al. 2003: 13).

,Gesundheitsmanagement ist gelebte
Fuhrungsverantwortung”® (Jancik 2002: 16).
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Die transformationale Fuhrung gilt als moderner Fuhrungsstil

FUhrungsstile und Einordnung der transformationalen Fuhrung in ihrer Entwicklung

Klassische Forschungsansatze Neuere Fuhrungsansatze Moderne Fuhrungsansatze der
der MitarbeiterflUhrung der Mitarbeiterfihrung Mitarbeiterfuhrung

 Eigenschafts-  Evolutions-/  Transformationale FUhrung

theorien Transformations- :

. » Servant Leadership
theorien

 Verhaltens- .

theorien * Interaktions-
* Situations- theorien

theorien

Quelle: Maier, et al. (2019); in Anlehnung an Bartscher/Nissen (2017); Greenleaf (1991); (Bass 1985).
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Transformationales Fuhren ist effektiv und aktiv

Transformationale Fuhrung im Full Range Leadership Modell

passiv <

|
aktives Management
durch Ausnahmen

passives Management
durch Ausnahmen

Laissez-faire

v
ineffektiv

Bedingte Belohnung

N

effektiv
A
_ \
Inspirierende
Motivation
Intellektuelle
Stimulierung
Individuelle Transformationale
Berlcksichtigung Fihrung

» aktiv

Transaktionale
FUhrung

Nicht-Fihrung

Quelle: modifizierte Darstellung nach Furtner/Baldegger 2016: 141.
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- hohe Mitarbeiter-
orientierung und

Vorbildfunktion

der FUhrungskraft:

- inspiriert
- motiviert
- fordert

14./15.11.2019 Hochschule Magdeburg-Stendahl
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Transformationales Fuhren ist wertgeleitet und fuhrt uber die intrinsische
Motivation zu Wohlbefinden und Leistungssteigerung

Transformationales Fuhren im Modell

Dieses Verhalten ....

Vorbild sein Andere Eigeninitiative || Unternehme- Kompetenzen | | Fair
|dealisierte herausfordern | | anregen risch handeln || entwickeln kommunizieren
Einflussnahme|| Inspiration intellektuelle Innovation™* Befahigen Individuelle
(,Vorbild“)* Motivation* Stimulation* Enabling** Berlick-
sichtigung™*
... bewirkt bei Mitarbeitenden ...
/ N / AN L / N / N / N /
" Leistungs- ern- ST :
Loyalitat bereitschaft T 1 Verantwortung  Selbstdisziplin Teamgeist

Leistungssteigerung

Quellen: Bass/Riggio 2006*; Pelz 2016**; Wirkung von Fuhrungsstil: Kaluza et al. 2019.
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Vorführender
Präsentationsnotizen
Sie haben ein spezielles Gesundheitsprofil das eine besondere medizinische Versorgung fordert
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2. Gesundes und transformationales Fuhren — Konzepte und Bedeutung
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3.1 ANCC, 3.2 BSC, 3.3 Erfahrung Einzelorganisation — Gesamtorganisation
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Der Praxispartner ist das KWA Kuratorium Wohnen im Alter gAG,

Albstift Aalen

Eckdaten

Esslinger AS, Heyden B, Truckenbrodt T, Anli-Berk S

Sitz in Minchen Unterhaching, 1966 gegrundet
bundesweit in 5 Bundeslandern insgesamt
18 Einrichtungen, darunter
KWA Club (,ambulanten Dienstleistungsangebote)
14 Altenwohnstifte
2 Pflegestifte (stationare Pflege)

eine Klinik fur Neurologische und Geriatrische
Rehabilitation

ein Bildungszentrum mit staatlich anerkannten
Fachschulen

4.000 Kunden

O
2.400 Mitarbeiter - _KWA 0.0.0
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Das Albstift Aalen bietet umfassende Dienstleistungen an

Fakten

Esslinger AS, Heyden B, Truckenbrodt T, Anli-Berk S

- Wohnstift (86 Appartements)

- Ambulanter Pflegedienst

- Niedrigschwellige Angebote (§ 45 SGB XI)

- Tagespflege, Stundenpflege, Nachtpflege (12 Platze)

- Kurzzeitpflege (4 Platze)

- Personliche Assistenz

- Vollstationare Pflege (98 Platze)

- Genesungstage, Seniorenhotel

- Mittagstisch, Front-Cooking, Bufett, Catering nach Aul3en
- Offentliche Veranstaltungen, Themenabende etc.

Ehrenamt: ca. 35 Helfer aus dem kommunalen Umfeld

Diverse (regionale) Kooperationen (Caritas, Zeiss AG etc.)
Aktive Einbindung in das offentliche Leben (Quartiersarbeit etc.)

14./15.11.2019 Hochschule Magdeburg-Stendahl
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Transformationales Fuhren: Potenziale nutzen um zum Magneten zu
werden

Transformationales Fuhren im Modell des ANCC

Internes und externes strukturelles
Empowerment (SK2)

» Personalbefahigung durch Personalpolitik
Professionsforderliche und emanzipatorische

Arbeitsumgebung
» Organisationale Strukturen

Trans- » Beziehungen zwischen Quartier und Outcome/Ergebnis (SK5)
fO"rmatlonale Gesundheitseinrichtung e Lebens- und Versorgungs_
Fth.r# ng (SK1) * Image der Pflege qualitat der Bewohner
» FUhrungs- : : : :

kompetenz Forschung und Verbesserungen (SK4) F;;rleed(ejgrg;[n?iir}:]mIr:arbelter
» FUhrungs- » Qualitatsverbesserungen 9 9

fahigkeit

Professionelles Handeln (SK3)
Professionelle Pflegemodelle

Fachexpertise und Ressourcenverantwortung
Autonomie

Pflegende als Lehrer

Interdisziplinare Beziehungen SK: Schliisselkompetenzen

Quelle: ANCC: American Nursing Credential Center (2013; 2011); Esslinger et al. 2018b.
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Das Albstift Aalen steuert strategisch auf Basis der Balanced Scorecard

Verankerung der ANCC- und damit auch FUhrungsthemen

Finanzen

Kunden

Prozesse

Mitarbeiter/
Entwicklung

Quelle: ANCC: American Nursing Credential Center, Esslinger & Heyden 2019.
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Es handelt sich um einen laufenden Wandelprozess

Vorgehensweise im Zeitverlauf

FK-Work
shops: FK-Work FK-Work
Strategie shop 2: FK \Work shop 4:
Strategie & -vvor Trainin
FK-Work s e & on 3 9 FK-Work Verstetigung
Flihrung Y hob 5:
shop 1: Kultur 2 OE[) ch aber!
. ustausc ' -
Verstandnis Leltl:]ngls Einfiihrung
schaffen Weensel geit 2019  des Modells
3/2018 9/2018 in Gesamt-

organisation

9/2017

5/2018 :
2014... 3/2017 3/2018 A 62018 MA- 1/2019 %eeriztggr;_ertes
Befragung Befragung- machen
Ergebnisse

FK: FUhrungskrafte
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Ergebnisse der Befragungen sind bei allen Limitationen aufschlussreich

Erste Erkenntnisse

Bereiche der Transformationalen Fuhrung
- fair Kommunizieren (Fairness, Teamgeist),
- Kompetenzen entwickeln
. unternehmerisch handeln sind noch wenig ausgepragt

- wahrend Fuhrung durch leistungsorientierte Belohnung und
- Fuhrung durch Kontrolle immer noch eine Rolle spielen.

Von den Mitarbeitenden wurden vor allem Lob und Anerkennung, faire Kommunikation, Umgang mit

Schwierigkeiten im Team, mehr Moglichkeiten an Entscheidungen mitzuwirken als
verbesserungswurdig benannt

Esslinger AS, Heyden B, Truckenbrodt T, Anli-Berk S 14./15.11.2019 Hochschule Magdeburg-Stendahl 19



MaBnahmen werden aktuell umgesetzt
Aktuelle und zukunftige Malinahmen

* Neue Dienstplangestaltung
* Neue Arbeitszeitmodelle (Alter, Familie, Weiterbildung)

» Regelmalige Teambesprechungen
« Dienstplan- und Urlaubsbesprechung
» Jeder MA nennt 2 Verbesserungsvorschlage
» Offene Fehlerkultur

» Cockpit fur Bereichsleitung/Kennzahlen

» Professionalisierung
» Anteil an Pflegekrafte mit Bachelorabschluss
* Weiterbildungen
» Kooperationen mit Studiengangen

» Pflegekonzept
» Ruckmeldungen von Mitarbeitenden die das Unternehmen verlassen

Esslinger AS, Heyden B, Truckenbrodt T, Anli-Berk S 14./15.11.2019 Hochschule Magdeburg-Stendahl
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Auf der Ebene der Gesamtorganisationen wurden erste Schritte
unternommen

Was bislang geschah

E=sg

Esslinger AS, Heyden B, Truckenbrodt T, Anli-Berk S 14./15.11.2019 Hochschule Magdeburg-Stendahl 21
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Der Weg ist das Ziel - Wandel braucht Zeit

Erkenntnisse

Kommunikation ist ein Schlusselelement im Wandel

Mitarbeiterressourcen mussen bereit gestellt werden

Commitment und Motor der FUhrungsspitze ist wesentlich

Wissenschaftliche Begleitung ist erfolgsfordernd

Befragung/Erhebungen mussen sorgfaltig umgesetzt werden

Hinterfragen des Anpassens des Konzeptes (,wording®)
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