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Annaherung an Grenzrisiken
als politischer
Steuerungszwang
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* In einem grenzwertig unterfinanzierten
Gesundheitssystem nimmt der politische
Druck zur grenzrisikennahen Versorgung
ZU.

* QM soll die grof3tmogliche Annaherung an
gesellschaftlich gerade noch akzeptable
Versorgung der Burger sicherstellen
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—Trager mussen die Qualitatskosten
im Grenzkosten-/
Grenznutzenoptimum zu halten.

— Politik und Kostentragern fordern ein,
dal diese Qualitatskostensteuerung
vertraglich uber QM garantiert wird

—Aufgrund der in den SGB’s gesetzlich
kodifizierten gesellschaftlichen
Erwartungsstrukturen ist dieser
Prozess sanktionsbewahrt
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Balance zwischen Grenzkosten und Grenznutzen

R Kosten
Nutzen

Behandlungs-

> intensitat
Funktionale Okonom. Med. Behandlungs-
Gesundheits- Behandlungs- optimum, maximale
versorgung optimum Versorgung
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Modifiziert aus: www.med.uni-jena.de/apotheke/vorlesung/vorlesungstext.pdf



Gesellschaftliche Perspektive

Die gesellschaftlichen Erwartungsstrukturen
bezuglich der Sicherstellung der
Versorgung Kranker und Pflegebedurftiger
sind in den Sozialgesetzbuchern V und Xl
Kodifiziert
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Betriebliche Perspektive

Die Erwartungsstruktur von nicht
subventionierten
Versorgungseinrichtungen ist auf eine
ausreichende Renditeerwirtschaftung
fokussiert
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Burgerperspektive
* Subjektive Perspektive:

Gesellschaftliche Garantie der solidarisch
finanzierten Kontrolle der irrationalen
Existenzrisiken von Krankheit und
Pflegebedurftigkeit, er nimmt die
Kundenperspektive ein

* Versichertenperspektive:

Als Versicherter im GKV System ist der Burger
Empfanger vollstandig gesetzlich durch
regulierter Versorgungsleistungen, er erhalt, was
iIhm zusteht!
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Mitarbeiterperspektive

* Die Mitarbeiter erwarten
Arbeitsbedingungen, unter denen Sie die
Versorgung der Betroffenen im Rahmen
der drei dargestellten Perspektiven, im
Alltag fur Sie aushaltbar leisten konnen

 |hre Aufgabe ist die individualisierte
Beherrschung der oben beschriebene
Kollektivrisiken!
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QM als Chiffre zur
Strukturellen Kopplung
unterschiedlicher
Erwartungsstrukturen
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,Die zentrale Leitungsaufgabe in
Organisationen besteht in der
Sicherstellung eines hinreichenden und
angemessenen Maldes der
Vorhersehbarkeit und Vorherbestimbarkeit

von Prozeduren auf der Ebene von
Strukturen, Prozessen und Ergebnissen”
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Vorhersehbarkeit
und
Vorherbestimmbarkeit

* Traditionell situativer Fuhrungsansatz:

* Vorseh-und Bestimmbarkeit von Prozessen macht
sich am (Nicht-) Eintritt von Fehlern fest,
unterhalb dieser Schwelle wird nicht systematisch
gefuhrt

« Systematischer Managementansatz

« Unterhalb der offizialen Fehlerschwelle wird
bezogen auf vorher definierte Indikatoren
Prozessteuerung betrieben.
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Angemessen und hinreichend

* Hinreichend:
» Erfullung bindender Normen

 Angemessen:
— Dem Kundenwunsch in angemessener
Weise entsprechend.

 Erfullen der Anforderungen im Rahmen von
Normen und Moglichkeiten
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Fuhrungsbreite und Tiefe
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Komplexitatsreduktion durch
Prozessarchitektur

« Unternehmen haben eine suprakomplexe
Struktur von Prozesse

— QMB’s wollen diese in der Regel umfassend
durchadministrieren

« Ein QMS kann nur so gut sein, wie es diese
Komplexitat rigoros reduziert

— Unterscheidung von Kern-und Randprozessen

 Der Maldstab ist die Mitarbeiterverstandlichkeit

— Prozessebene der ,Kernprozesse Wertschopfung® als
Einarbeitungsgrundlage neuer MA
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* Fuhrungsbreite:

— Festlegung der Kernprozesse die (VA's und
AA’'s = Liste der der unbedingt
notwendigen Arbeitsablaufe), die in einem
Unternehmensbereich nachhaltig und
wirksam gelenkt werden sollen

* Fur Mitarbeiter in Entwicklung und Produktion

umfasst diese in der ISO 9001:2000 die Ebene der
Wertschopfung
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PROZESSLANDKARTE
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Fuhrungstiefe

* Fuhrungstiefe

— Ausmald der wirklichen Durchsetzung der
dokumentierten Prozesse durch Evaluation
der Prozesse, situative Audits und
Ergebniskontrolle
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Managerielle Losungsversuche
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Die Kompetenz der
Mitarbeiter als Schlussel zur
strukturellen Kopplung auf
der Ebene der
Betriebsroutinen
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* Der Vollzug der strukturellen Kopplung
vollzieht sich in der Realisation der
alltaglichen Versorgungsprozesse

* Fuhrung mufl} die Kopplung durch
Befahigung der MA sicherstellen

* Alle Betriebsstrukturen sind nur Mittel zum
Zweck fur dieses Fuhrungsziel

(Organisationsregeln auf die hin gefuhrt
werden soll)
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» Leading by Learning
— Fuhren Uber systematische Initilerung von
Lernprozessen, die im Zusammenhang mit
dem derzeitigen oder zukunftig erwarteten

Stellenprofil, stehen.

* Problem: Worauf hin soll man PE und Bildung
ausrichten, wenn man keine Skilliste mit
dokumentierten Prozessen hat? Fuhrt oft zum
Ausweichen auf ,Softskills*“ oder sehr allgemeine
Fertigkeiten und Kompetenzen.
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Vorgehensweisen bei der
Erstellung von Kompetenzlisten
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Deduktive Vorgehensweise

* Erstellung der Kompetenzlisten durch
Vorgesetzte oder QMB's

— Problem: Bel dieser Vorgehensweise bildet
sich oft die ,,subjektive Theorie",-was einer
aus Erfahrung glaubt, was nur so sein kann,-

iIn den Kompetenzlisten ab. Es fehlt oft der

Anschluss an die Arbeitswirklichkeit der
Mitarbeiter

— Normen sind keine subjektiven Theorien!!!

Prof. Dr. med. Marcus Siebolds 24
Vers 1



Induktive Vorgehensweise

* Erstellung von Kompetenzlisten mit
den Mitarbeitern gemeinsam

— Vorteil: Anschlussfahig an den Arbeitsalltag
der MA. Vorgesetzte bringen ihre
Vorstellungen mit ein!

— Problem: Oftmals Aufdeckung erheblicher
blinder Flecken was Kompetenzanforderung
und Normenumsetzung angeht!
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»Erstellung einer Kompetenzliste* fur den Arbeitsbereich: Vertr

Arbeitsblatt 1

Kannsgut AG Dingsda

Induktiver Ansatz

.

Sie haben das gleiche Arbeitsblatt als Arbeitsblatt Nr. 4 schon genutzt, um in

Arbeitsauf | Betrieb die Liste der absolut wichtigen Arbeitsablaufe aus Sicht der Mitarbei u
gabe erheben. Bitte kopieren die sie Spalte ,,Wichtige Arbeitsablaufe aus Sicht d
Mitarbeiter” jetzt in dieses Dokument
Aus den Arbeitskompetenzen
abgeleitete Skills der KL
»praktische Anforderungen an
Wichtige Arbeitsabliufe Fertigkeiten”
Position | aus Sicht der Mitarbeiter . ,,Soft Skills“ Bemerkungen
,Arbeitskompetenzen* »Hard Skills Spez
Spez. . "
. Sozialtechniken - -
berufsprgktlsche v Fuhrungsbreﬂ;e
SllE Wertehaltungen - festlegen
1 Erhebung der Fahigkeit ein Kommunikation /Erstellung \\/
Kundenanforderungen formales Unverstelltes zu Checkliste Fiihrungstiefe
Verfahren horen kénnen Erhebung festlegen
abzuwickeln Reflektierter nden, .- . /
Umgang mit SUbj. estaltung eine
Theorien uditmodells
2
3
4 .
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