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Eine junge Kollegin wollte ihre Anstellung wechseln,
kein ungewdhnlicher Wunsch. Sie hat ein Stellenange-
bot bekommen und wire nach 2,5 Monaten in ihrer
ersten Anstellung ausgeschieden. Sie war hochmoti-
viert und willigte ein. Unter Abwadgung der Interessen
des Betriebes und ihrer moglichen Zukunftspline
konnte ich ihr aufzeigen, dass sie mogliche Nachteile
«erleidet». Sie war Uiberrascht, als ich ihr mitteilte, dass
fiir die SIWF-Anerkennung der Weiterbildungszeiten
meist eine dreimonatige Periode am Stiick notwendig
sei. Sie hatte sich noch nicht damit beschiftigt, war
dankbar fiir die Riickmeldung und wechselte dann
nach drei Monaten. Auch ihr damaliger Chefarzt war
dankbar fiir die 14 zusatzlichen Tage. Er gewann mehr
Zeit, eine entsprechende Nachfolge zu suchen.

In den letzten Jahren habe ich immer wieder Kurz-
beratungen durchgefiihrt und mich wiederholt ge-
fragt: Gehort es nicht zu unseren Aufgaben, junge
Kollegen/-innen im Hinblick auf ihre berufliche Ent-
wicklung und Ziele zu beraten? Fiir mich ein JA — ohne
Wenn und Aber.

Riickblickend reifte bei mir die Entscheidung fir die
Facharztrichtung im dritten Weiterbildungsjahr. Ich
habe im Kopf, dass dies auch Befragungen von Assis-
tenzarztinnen und -arzten belegen, die sich meist im
dritten oder vierten Jahr entscheiden. Es ist wichtig,
gerade in den ersten Jahren Unterstiitzung zu erfah-
ren, da die jungen Kollegen sich in einem fiir sie neuen
Umfeld zurechtfinden miissen, neue Teams kennen-
lernen und meist auch erstmalig mit ihren Grenzen im
medizinischen Alltag konfrontiert werden. Hier sehe
ich es als unsere Aufgabe, entsprechende Angebote
vorzuschlagen. Ob diese im Rahmen von standardi-
sierten Gesprachen nach Vorgaben des SIWF stattfin-
den oder ad hoc in einem personlichen Gesprach bei
einem Kaffee, sei situativ zu entscheiden. Diese Hilfe-
stellung sollte aus meiner Sicht in die Hinde von
erfahrenen Kolleginnen gelegt werden, die beispiels-
weise auch Unterstiitzung bei einer Anschlussanstel-
lung anbieten kénnen. Wir haben zumeist ein Netz,
dass fiir die Weiterentwicklung der jungen Berufskol-
legen von Nutzen sein kann. Sie diirfen nicht nur von
unseren fachlichen Erfahrungen in der Medizin profi-
tieren, sondern ebenso von unseren Verbindungen.

Umso wichtiger erscheint es mir, ihnen aufzuzeigen,
dass Erfahrung und Verbindungen fir sie ein «Tir-
offner» sein konnen. Nicht immer gelingt dies, da die
Pline anderer von unseren eigenen Vorstellungen
oftmals abweichen. Dies sollte man akzeptieren
konnen. Die Ratsuchenden nehmen sich den Teil,
den sie brauchen. Erinnern wir uns an unsere Unter-
stiitzer/-innen ...

Noch immer viel zu wenig umgesetzt sehe ich die soge-
nannte «Kaderplanung». Man hat eine Funktion inne,
wird befoérdert, und damit ist es hdufig getan. So errei-
chen manche viele Karrierestufen ohne die dringend
bendtigte, unabhdangige Fihrungsausbildung. Oft feh-
len die Werkzeuge, um den eigenen Fliihrungsstil ent-
wickeln kénnen. Alle Lesenden wissen, dass in unserer
arztlichen Ausbildung, auch spater in der Weiterbil-
dung, diese Techniken des Gespraches, der wertschat-
zenden Kommunikation kaum gelehrt und deutlich
untervertreten sind. Welche Chance haben diese Kolle-
ginnen, sich zu entwickeln, uns zu unterstiitzen und
zu hinterfragen ohne externe, unabhéngige Unterstiit-
zung? Damit mochte ich nicht sagen, dass es einen CAS
oder Master braucht, um fithren oder Verantwortung
in leitender Funktion ausfithren zu kénnen.
Zwischenzeitlich hore ich jedoch von Kolleginnen,
dass sie fiir ihre Assistenzirzte keine Zeit aufbringen
konnen. Sie seien bereits durchgeplant: Meetings mit
der Spitalleitung, den Leitenden Arzten und Chefirz-
tinnen anderer Disziplinen aus dem gleichen Spital etc.
Aber genau diese Zeit fiir junge Kolleginnen sollten wir
uns nehmen. Sie bringt uns ndher an deren Bedurf-
nisse, wir konnen von ihnen aktuelle Befindlichkeiten
erfahren, Verdnderungen friih antizipieren und in un-
sere Planung einfliessen lassen. Wer mochte heute
noch eine 100%-Stelle als Chefarzt resp. Chefarztin?
Sich im Arbeitsalltag vollstandig den Bediirfnissen der
Klinik/Institution unterordnend? Fiir viele Kollegin-
nen ist dies heute kein erstrebenswertes Ziel mehr!
Mein Wunsch wire, dass die jungen Kollegen Unter-
stiitzung einfordern und die Erfahrenen sich die Zeit
dafiir nehmen - es ist fiir beide Seiten bereichernd,
wertvoll und ermdglicht eine vorausschauende Pla-
nung. In diesem Sinne wiinsche ich Thnen ein an kon-
struktivem Austausch reiches und gesundes 2021!
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