Sous un autre angle
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Arztliche Fiihrung

Richard O. Binswanger

Die Gebriider Mayo waren nicht nur als Arzte titig, sie
haben auch die Geschifte ihrer Klinik gefiihrt. Dieses
System hat sich in Rochester bis heute erhalten [1].
Wenngleich im Stiftungsrat die Arzte in der Minder-
heit sind, der Geschiftsfithrer ist immer ein Arzt*.
Allen Entscheidungsgremien steht ein Arzt vor, mit
Ausnahme von hochspezialisierten Verwaltungsauf-
gaben wie der elektronischen Datenverarbeitung, der
Rechtsabteilung, der Logistik. Die fiihrenden Arzte
werden von einem sehr kompetenten Management
und einer funktionsttichtigen Verwaltung unterstiitzt,
nicht beherrscht. Den Rahmen bildet ein stabiles Wer-
tesystem, in dem die Bediirfnisse der Patienten an
oberster Stelle stehen. Zu den Werten gehort Respekt,
insbesondere auch vor den nichtédrztlichen Mitarbei-
tern und ihrer Arbeit.

Wenn Arzte voll ins Management des Spitals wechseln,

konnen sie rasch ihre Wurzeln verlieren

*  Aus stilistischen Griinden
wird die mdnnliche Form
verwendet. Frauen sind
ausdriicklich mitgemeint.
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Warum nicht auch bei uns?

Furchteinflossend waren die Chefdrzte. Der oberste
Manager wurde Verwalter genannt. Er war dem Chef-
arzt klar untergeordnet. Im Vergleich hatte er ein klag-
liches Saldr. Seine Ausbildung war gelegentlich unge-
niigend. Thm wurde mit Verachtung begegnet. Mit
dem verstarkten 6konomischen Druck wuchs aber
seine Verantwortung. Er wurde machtiger. Ein Graben
wurde aufgerissen zwischen den Arzten und der Ver-
waltung. Die Cheférzte haben den Graben vertieft und
die Chance einer vertrauensvollen Kooperation lange
vertan. Er wird nun allméhlich zugeschiittet, wo dies
der Fall ist, wird das Spital erfolgreich. Noch immer
mangelt es aber mancherorts am nétigen gegenseitigen
Respekt. Und manche verharren im Silo ihres Spezia-
listentums.

Der Arzt als Manager und im Kerngeschift

Arzte fithren Spitiler genauso gut wie Okonomen [2].
Viele bilden sich selbst zu Managern aus. Werden Mas-
ter of Business Administration. Wenn sie dann aber
voll ins Management des Spitals wechseln, verlieren
sie rasch ihre Wurzeln und den Riickhalt bei ihren Kol-
legen. Ausser, wenn sie weiter drztlich tétig bleiben,
ein anspruchsvoller Spagat. Sie miissen dies aber tun,
wie das Beispiel der Mayo Klinik zeigt. Weiter brauchen
sie Schulung, was dort gepflegt wird, nicht aber bei
uns. Sie sollen auch ihre Honorierung nicht verlieren,
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eine zumeist ungeloste Frage. Und schliesslich sollen sie
spater wieder voll ins Kerngeschift zuriickkehren kon-
nen.

Als Arzteschaft den Anspruch

auf Fithrung erheben

Das ist klar gegen den aktuellen Trend. Dieser heisst
Industrialisierung des Gesundheitswesens. Spezialisie-
rung. Beschrinkung der Arzte aufs Kerngeschift. Es
muss aber sein, Spitdler sind keine Bank, stellen keine
Industriegiiter her.

Der Fiihrungsanspruch kann nur dann erhoben
werden, wenn es um die Aufgabe und nicht um die
Macht geht. Wenn die Wertehaltung eindeutig ist, zu-
gunsten eines leistungsfahigen Spitals und der Patien-
ten. Wenn die anderen Arzte sich einordnen. Wenn sie
bereit sind, einen kleinen Teil ihres Einkommens zu-
gunsten der drztlichen Fiihrung abzugeben. Wenn die
fithrenden Kollegen einen Teil ihrer drztlichen Funk-
tion anderen tibergeben und sich diese entwickeln
lassen.
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