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THEMEN DER ZEIT

Verschiedene
Generationen tref-
fen mit vielfaltigen
Vorstellungen ihrer
Arbeitsorganisation
im Krankenhaus
aufeinander.
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Krankenhauskultur

Chefarzte mussen umdenken

Auf Klinikfluren trifft heute die Generation Babyboomer auf die Generation Y. Beim Stichwort Arbeits-
einstellung prallen dabei oft Welten aufeinander. Dies verlangt eine neue Art der Fihrungskultur.

aben Sie denn auch ein nettes
H Team?** ,Konnen Sie mir ei-

nen Kitaplatz besorgen?”
,,Wie werden Uberstunden ausgegli-
chen?* ,Kann ich immer donners-
tags zum Yoga gehen? Inzwischen
hiufen sich solche Fragen in einem
Bewerbungsgespriich um eine Arzt-
stelle an einem Krankenhaus. Noch
vor einigen Jahren fiel die Antwort
klar und deutlich aus: wohl kaum.
Wer hiitte in der Babyboomer-Gene-
ration, die heute in den Krankenhéu-
sern in den Spitzenpositionen ange-
kommen ist, als junger Arzt so et-
was gewagt zu fragen?

Junge Arztinnen und Arzte
ticken heute anders

Heute reiben sich eben jene Arzte
in verantwortlicher Position ver-
wundert die Augen, wenn sie solche
Fragen — und die damit verbunde-
nen Forderungen — in Gespriichen
mit der Medizinergeneration von
morgen zu héren bekommen. Der

ein oder andere der ilteren Arzte-

garde ist vielleicht sprachlos ob die-
ses Wunschkonzertes, das da selbst-
bewusst vorgetragen wird. Doch
Fakt ist: Junge Arztinnen und Arzte
ticken heute anders als die Chefs,
die ihnen gegeniibersitzen.

Dieses ,,unterschiedlich ticken®,
es birgt Konflikte, weifl Prof. Dr.
med. Wolfgang Kolfen, Chefarzt an
der Klinik fiir Kinder und Jugendli-
che der Stidtischen Kliniken Mén-
chengladbach, der kiirzlich auf der
Tagung des Verband des Leitender
Kinder- und Jugendirzte und Kinder-
chirurgen Deutschlands (VLKKD)
einen Vortrag zum Thema hielt. Mit
seinen Ausfihrungen zum Clash
der Generationen in den Kranken-
hiusern sprach er wohl vielen der
anwesenden 120 Chefarztkollegen
aus der Seele — und regte mit seiner
Analyse zum Nachdenken an.

Riickblick in das Jahr 2000: Was
waren das noch fiir Zeiten fiir Chef-
drzte an deutschen Kliniken. War

eine Stelle ausgeschrieben, flatter-
ten zahlreiche Bewerbungen herein.
Die Mappen stapelten sich auf den
Schreibtischen in den drztlichen Ar-
beitszimmern.

Und im Jahr 2019? ,.Da kann ich
froh sein, wenn mir noch ¢ine Be-
werbung auf den Tisch kommt®,
sagt Prof. Dr. med. Wolfgang K&l1-
fen und veranschaulicht in einer
Bilderserie, was wohl vielen Chefs
dieser Tage widerfahrt: Von Jahr zu
Jahr werden die Stapel mit den Be-
werbungsmappen kleiner.

Die Rahmenbedingungen sind
immer wichtiger geworden
Jeder weiB es: Qualifizierte medizi-
nische Fachkrifte sind rar gewor-
den im Land. Und die Folge ist: Um
Arzte von der eigenen Klinik zy
iiberzeugen, miissen sich die Hijy.-
ser und ihre Chefs einiges einfallep
lassen — und sich einiges anhéren_
Denn, so erfahren Fiihrungskrif.
te branchentibergreifend: Die Vor.
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stellungen zum beruflichen Alltag
sind heute anders definiert, als
einst. Es zéhlt in der Medizin nicht
mehr allein der groBe Wunsch, als
Arzt titig sein zu wollen und gut zu
verdienen. Andere Dinge sind in
den Vordergrund geriickt. Geregelte
Arbeitszeiten. Vereinbarkeit von
Familie und Beruf. Die Moglich-
keit der Kinderbetreuung wihrend
der Arbeitszeit. Das Ausiiben ei-
ner abwechslungsreichen Titigkeit.
Lebensgliick.

Kliniken miissen ein gutes
Arbeitsklima bieten

Fiir Kliniken, die im Wettbewerb
bestehen wollen, heiBt das: Sie miis-
sen ein gutes Arbeitsklima bieten.
Soziale Einbindung moglich ma-
chen. Freizeit sichemn. Und Famili-
enzeit gewdhrleisten. Schlicht: Sie
miissen ein iiberzeugendes Kom-
plettpaket abliefem. ,,All das muss
man heute bringen, um gute Leute
zu bekommen®, macht Kélfen un-
missverstindlich deutlich. Und die-
se Signale miissten die Hiuser mog-
lichst auch schon in ihrer Auflendar-
stellung — etwa via Social-Media-
Kanile — versenden. Doch der Refe-
rent warnt gleichzeitig: falsche Ver-
sprechungen?! Besser nicht.

Denn: Nicht nur das Gewinnen
junger Arzte ist heute ein Problem,
sondern auch sie in der Klinik zu
halten. Die jungen Kollegen sind
wechselbereiter. Und gehen, wenn
das Stimmungsbarometer in der
Klinik zu viele Ausschlige in die
falsche Richtung gibt.

Um den Blickwinkel der jungen
Arztgeneration zu untermauern,
greift Kolfen in seinem Vortrag auf
Ergebnisse einer Umfrage zuriick,
die er bei einem Kongress fiir As-
sistenzéirzte aus der Kinder- und Ju-
gendmedizin durchgefiihrt hat. Sie
zeigt, dass in den Kdépfen der jun-
gen Mediziner einiges vorgeht —

und sie Probleme mit den géngigen
Strukturen und Gepflogenheiten
haben. Die Kommunikation mit
dem Chefarzt wird von mehr als je-
dem Zweiten bemingelt. Ein Man-
gel an Mitbestimmung. Eine fehlen-
de Work-Life-Balance. Eine nicht
ausreichende Wertschitzung. Und
so weiter. Und so weiter.

Das Resultat dieser Unzufrie-
denheit, das weder Chefirzte noch
Klinikleitungen gliicklich machen
kann: Auf die Frage ,,Haben Sie in
letzter Zeit iiberlegt, die Klinik zu
wechseln?* antworteten 67 Prozent
der Befragten mit Ja.

Die Lage auf dem Arbeitsmarkt
hat sich verdndert. So viel ist klar.
Und damit kénnen die Jungen an-
ders auftreten als zu Zeiten, wo
Arztstellen keine Mangelware, son-
dern heil} begehrt waren. Sie konnen
Anspriiche stellen. Freiriume ein-
fordem. Fehlende Wertschitzung
lautstark monieren. Aber erklirt dies
allein, was auf deutschen Kranken-
hausfluren los ist? Nein, analysiert
Kélfen in Berlin, versucht die junge
Generation zu verstehen und wagt
einen Erkldrungsversuch. Er sagt:
Das Aufireten von jungen Arzten
habe sich nicht nur veridndert, weil
sie es sich aktuell leisten kénnen.
Sondern auch, weil ihnen selbstbe-
wusst, forsch und anspruchsvoll zu
sein bereits in die Wiege gelegt
worden ist. ,,Sie sind anders gepriigt
und sozialisiert als zum Beispiel die
Babyboomer®, sagt Kolfen. Und
dies wirke sich eben auf ihr Verhal-
ten aus. Zur Veranschaulichung
nimmt Koélfen die Zuhorer mit auf
eine Zeitreise zu den Generationen,
die sich heute auf Deutschlands
Krankenhausfluren treffen.

Generation Babyboomer, 50 bis
65 Jahre. Diese Generation war mit
pragenden Erlebnissen wie dem En-
de des Wirtschaftswunders konfron-
tiert, der Olkrise, Zeiten hoher Ar-

Ihre Meinung zum Generationenkonflikt

Die nachwachsende Arztegeneration tritt selbstbewusst auf und fordert ange-
messene Rahmenbedingungen fiir ihre Arbeit. Dies kann zu Konflikten zwi-
schen den Generationen innerhalb einer Klinik fiihren, wie Prof. Dr. med. Wolf-
gang Kolfen in diesem Beitrag erlautert. Was sind lhre Erfahrungen, wie kann
man dieses Problem I6sen? Schreiben Sie uns an generation@aerzteblatt.de
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beitslosigkeit, aber auch Phasen des
Lebensgenusses und der Selbstent-
faltung. Typische Merkmale dieser
Generation seien Durchsetzungs-
kraft, Teamfihigkeit, Konfliktstir-
ke, ein hohes Pflichtgefiihl, aber
eben auch starkes Konkurrenzden-
ken. Und verankerte Ansichten wie:
Es geht nicht ohne uns. Arbeit geht
nur so, wie wir sie kennen. Arbeit ist
das Zentrum unseres Lebens. Die
Jugend taugt nicht als Nachfolger,
sie sollen aufhéren rumzuheulen.

Generation X, heute 35 bis 50 Jah-
re. Vietnamkrieg, atomare Auf- und
Abriistung, Fali der Berliner Mauer —
dies sind die historischen Meilenstei-
ne, die diese Generation durchlebte.
Wenig Klarheit, wenig Halt, wenig
Orientierung préigte das Aufwachsen.
Sie gilt als die Generation Prakti-
kum, die kaum berufliche Perspekti-
ven geboten bekommen hat. Mit der
Folge: Diese Generation weil, was
eine unsichere Zukunft bedeutet, ist
entsprechend karriereorientiert, er-
probt im Konkumrenzkampf, denkt
pragmatisch und stellt Emotionales —
wie etwa die Familienplanung — hin-
ten an. Beim Stichwort Arbeitsein-
stellung ist sie von den Babyboo-
merm nicht allzu weit weg.

Die Identifikation mit dem
Arbeitgeber ist nicht alles

Doch dann ist da eben auch die Ge-
neration Y, die heute 20- bis 35-Jih-
rigen, die bereits als Assistenzirzte
und Krankenschwestern in Kliniken
unterwegs sind oder dort den Berufs-
einstieg suchen. Sie sind in einer
Online-Welt aufgewachsen, einer
zunehmend globalisierten, offenen
Multikulti-Welt, geprégt von Krisen
wie den Angriffen auf das World
Trade Center, der Fukushima-Kata-
strophe, der Bedrohung durch die
Erderwidrmung und die Unsicherheit
der Rente. Sie haben gelemt: Das
Leben ist nicht planbar, schipfen
sich aus dem ,.Dschungel an Optio-
nen” wie es Kélfen nennt, das Beste
heraus, halten sich ,,mdglichst lange
moglichst viele Wege offen und 16-
sen Probleme nicht selten durch
Ausstieg*.

Thr Credo lautet: Ich mach mir die
Welt, wie sie mir gefillt — auch im
Job. Im Vordergrund stehen fiir sie:
SpaB. Freude. Selbstverwirklichung.
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Harmonie. Wohibefinden. Viel Sinn
fiir Freizeit und Familie. Geld lockt
sie nicht mehr. Den Ausfall eines
Kollegen sehen sie als ,,nicht mein
Problem* an. Das Pflichtgefiihl ge-
geniiber Klinik, Kollegen und Pa-
tienten ist weniger stark ausgepragt
als in den Vorgéingergenerationen.

Dass diese unterschiedlichen
Haltungen der Generationen ,,zu
Spannungen fithren konnen, ist rela-
tiv klar®, sagt Kolfen. Und rdumt
aus eigener, jahrelanger Erfahrung
ein, dass diese neue Arbeitshaltung
mit den hohen Anforderungen des
,»hochsensiblen Arbeitsplatzes Kran-
kenhaus™ nicht ganz so leicht ver-
einbar ist.

Neue Fiihrungskultur
erforderlich

Doch: Was tun nun mit diesen Er-
kenntnissen? Die Antwort lautet:
Konsequenzen ziehen — und diese
heiflen laut Kolfen in erster Linie:
Die Fiihrungskultur in deutschen
Krankenhdusern muss sich dndem —
ob das den Babyboomer-Arzten ge-
fillt oder nicht. ,,Wenn wir nicht al-
leine arbeiten wollen, miissen wir
umdenken®, macht Klfen seine Po-
sition klar. Der Clash der Generatio-
nen sei anders nicht zu bewiltigen.

Doch was heifit das konkret?
Wie kann Fihrung da iiberhaupt
noch funktionieren?

Zunichst einmal, indem sich die
Chefs bewusst machen, dass sich
die Anforderungen an Fithrung ver-
#ndert haben. Die Generation Y hat
andere Erwartungen an ihren Vor-
gesetzten als einst. Und das gilt es
fiir Chefs zu bedienen. Eine klare
Kommunikation. Das Eingehen auf
private Belange. Anerkennung ver-
mitteln. Viel Feedback geben. Bei
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der beruflichen Entwicklung unter-
stiitzen. Das ist gefragt.

Kolfen gibt den Chefs im Audi-
torium Lésungsanregungen an die
Hand, die sicher fiir den ein oder
anderen etwas befremdlich klingen
mogen. Er rit: Andert Euer Verhal-
ten. Hort mit dem Jammern auf.
Lasst Euch auf die Spielart der Jun-
gen ein. Akzeptiert den Wunsch
nach Work-Life-Balance. Versteht,
dass Geld kein Lockmittel mehr ist.
Zeigt Euch flexibel bei Arbeitszeit
und Urlaubswiinschen. Ubt Zuriick-
haltung beim Einfordem von Mehr-
arbeit. Gebt Struktur. Stellt klare
Verhaltensregeln auf. Definiert ge-
meinsame Ziele. Sucht den Dialog.
Fordert fachlich und menschlich.
Gebt den Kiimmerer. Seid positiv.
Denn: ,,Wir werden die junge Gene-
ration nicht umerziehen kénnen.*

Dass der Weg zur Erkenntnis fiir
die Chefarztgarde der Generation
Babyboomer nicht einfach sein
wird, weifl Kolfen. ,,Ich muss zu-
néchst in den Dialog mit mir selbst
eintreten, um auf diese Verénderun-
gen reagieren zu konnen.“ Doch

Konfliktbewaltigung

Tipps von Chefarzt zu Chefarzt

@ An sich selbst arbeiten

Offen fiir Veranderungen sein
Fehler zulassen

Sich kontinuierlich abstimmen
Konfiikte konstruktiv angehen
Bereit sein fiir Kooperationen
An die eigene Handlungsfahig-
keit glauben

Quelle: Wolfgang Kolfen

Foto: FokusiertiStock

Die Kopfe werden
zwar mehr, den-
noch sinkt die zur
Verfiigung stehende
Arbeitszeit; Immer
mehr Arztinnen und
Arzte arbeiten in
Teilzeit.

das Ziel sei unmissversténdlich de-
finiert: Statt Autoritdt und Hierar-
chie miissten Kooperation und Ver-
trauen die neuen Schlagworte im
drztlichen Miteinander sein.

Koélfen sieht keinen Grund, dass
die Babyboomer-Chefs die Kopfe
héingen lassen und ob der Entwick-
lung frustriert sind. Denn: Was die al-
te und die junge Generation eine, sei-
en wichtige gemeinsame Werte. ,, Wir
verkaufen keine Pizzas oder Autos,
wir haben kranke Patienten und wol-
len gute Medizin machen. Das ver-
bindet uns®, ruft er in Erinnerung.

Es gelte, diese Gemeinsamkeiten
aufzuzeigen und zu betonen — und
nicht die Gegensitze der Generatio-
nen. Aspekte wie Werteorientiert-
heit, Vertrauen, Respekt und Ge-
rechtigkeit seien fiir alle Mediziner
von Bedeutung — ungeachtet ihres
Alters. Dies sei eine ,,Riesenchan-
ce“, um im Fiihrungsverhalten neu
anzusetzen.

Selbstbewusst gegeniiber der
Klinikverwaltung auftreten

Der Referent entdeckt im Zusam-
mensein  der unterschiedlichen
Denkweisen gar ein Plus fiir die Ba-
byboomer selbst. Diese kénnten
sich die Stirke der Generation Y et-
wa durch ein selbstbewussteres
Auftreten vor der Klinikverwaltung
zunutze machen. Das Zusammen-
tun von Etablieten und Nach-
wuchskriiften konne viel bewirken,
meint Kolfen. Kooperation und
Vertrauen sei das Heute, Autoritit
und Hierarchie das Gestern.

In der Ferne sieht der Referent
bereits ein neues Wolkchen aufzie-
hen. Er glaubt: Wenn die ,,von der
Generation Y ausgelegte Droge*
mit so wohlklingenden Namen wie
Teilzeit, Freizeit, Auszeit oder To-
talausstieg auf die Babyboomer-
Generation iibergreift, wenn also
auch die élteren Mediziner ein lau-
teres Ja zum Leben und ein leiseres
Nein zur Arbeit sagen, wird sich die
Personallage in Deutschlands Kran-
kenhidusern noch weiter verschir-
fen. Doch Kélfen glaubt auch das:
Dem ein oder anderen Babyboomer
konnte es sicher gut tun, sich , die
Karten noch einmal neu zu legen
und zu iberlegen, was im Leben
wichtig ist. Nora Schmitt-Sausen
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