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Prolog

INNOVATIV
ZUKUNFT GESTALTEN — IDEEN TEILEN — IMPULSE SETZEN

sind die Schliisselbegriffe der Schriftenreihe
zur innovativen Gesundheitswirtschaft.

Die Idee: (Nachwuchs-) Wissenschaftlern und vorausdenkenden Praktikern
eine Plattform bieten, um empirische Erkenntnisse, theoretische Uberle-
gungen und zukunftsweisende Konzepte zu présentieren.

Die ,innovative Gesundheitswirtschaft” versteht sich dabei als Chance fiir
die Patienten im Einzelnen und die Gesellschaft als Volkswirtschaft; dabei
schliefit der Begriff ,innovativ” insbesondere die Themenfelder ,Qualitat”,
~Beschaftigungsfahigkeit” und ,Wirtschaftlichkeit” mit ein. Wichtig ist bei all-
dem, den Menschen - sei es Patient oder Mitarbeiter — im Fokus zu sehen
und dabei kann die innovative Gesundheitswirtschaft einen wirkungsvollen
Beitrag leisten.

Aus der Erkenntnis, dass traditionelle Sektorengrenzen nicht mehr existieren
und héufig tibergreifende Netzwerke, Kooperationen und Allianzen die Ge-
sundheitswirtschaft bestimmen, widmet sich die Schriftenreihe explizit auch
den Bereichen der Sozialwirtschaft oder der Offentlichen Wirtschaft.

In Sinne des Vorsitzenden des wissenschaftlichen Beirats des OPINIO For-
schungsinstituts, Herrn Prof. Dr. Dr. h.c. mult. Peter Eichhorn, wurde die
Schriftenreihe im Jahr 2014 gegriindet.
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Vorwort

Arbeitgeberattraktivitit und Employer Branding sind zwei neue Modewor-
ter, die in der Gesundheits- und Sozialwirtschaft Einzug gehalten haben
und die Liste der Managementbegriffe fiir Fiihrungskréfte erhéhen. Ob al-
lerdings in diesem Zusammenhang die richtigen Schliisse gezogen werden,
bleibt abzuwarten.

So oder dhnlich verliefen die Diskussionen auch in unserem Haus, als
wieder einmal eine Arbeitsgruppe einberufen wurde, um dem ,Arzteman-
gel” zu begegnen. Und wie immer gab es Verfechter innovativer Lésungen
und Bewahrer der bisherigen Regelungen, gab es Faktensammlungen, die
nachzuweisen versuchten, was schon alles unternommen wurde und dass
wir als Haus so vieles machen und doch immer nur Undankbarkeit ernten.

Deutlich wurde aber auch, dass wir als Entscheidungstrager und Verant-
wortliche viel zu wenig wissen, nach welchen Kriterien sich unsere Mitarbei-
terinnen und Mitarbeiter fiir uns entscheiden.

Und die bisherigen Annahmen und ,Daumenregeln” greifen nicht mehr,
dartiber bestand Einigkeit. Wir nehmen zwar wahr, dass sich Wert und Wer-
tigkeit von Arbeit verdndert, konnen und konnten es lange nicht einordnen
und bewerten greifen. Warum besteht und bestand eine so hohe Unsicher-
heit, ob die Ideen und Mafsnahmen greifen werden, die wir als , Dienstleister
fiir seelische Gesundheit” uns ausgedacht haben?

Erst die Analyse der Interviews der Studentinnen und Studenten der Uni-
versitditsmedizin Mainz machte deutlich, was in den letzten 15 Jahren pas-
siert war. Die Entscheidungstrager, meist aus der Baby-Boomer-Generation,
haben keinen personlichen und direkten Bezug zu den Fragen und Antwor-
ten, die heute beispielsweise junge MedizinstudentInnenerwarten. Deut-
lich wurde das an der Analyse der Bewerbungsprozeduren. Die etablierten
Schritte bilden die Wahrnehmung der Entscheidungstrager ab, die meist in
den spéten 1980er beziehungsweise in den beginnenden 1990er Jahren selbst
auf der Suche nach einem Arbeitsplatz waren. Wie schon im Kindergarten
und an der Universitit, wo Uberfiillung und Mangel an der Tagesordnung
waren, erlebten die Baby-Boomer den Arbeitsmarkt als Arbeitgebermarkt,
auf dem sich der Bewerber beweisen muss. Wenn dann eine Arbeitsstelle ge-
funden war, musste der junge Berufsanfdnger mit tiberdurchschnittlichem
Engagement zeigen, wie wichtig er ist und dass er gebraucht wird. Diese
ersten Berufslektionen sitzen tief und bestimmen das Handeln der Personal-



verantwortlichen im Pfalzklinikum, denn nahezu alle Entscheidungstrager
entstammen dieser Generation. Wir als Arbeitgeber wahlen eben aus einer
Vielzahl an Bewerbungen aus.

Alleine diese Erkenntnis lohnte die Beteiligung des Pfalzklinikums an die-
sem wichtigen Projekt und es bestand und besteht ein grofses Interesse, mehr
zu wissen, wie Arbeitgeberattraktivitdat entsteht, verdandert und verbessert
werden kann. Denn nur mit diesem Wissen kénnen wir den deutlich zuneh-
menden ,war for talents” bestehen.

Es freut mich daher ungemein, dass es nun mit der Unterstiitzung un-
seres Hauses gelingt, Wissen zu diesem wichtigen Themenfeld zu sammeln
und pragmatisches Managementhandeln mit guter Wissenschaft zu verbin-
den. Ich freue mich iiber dieses Buch!

Paul Bomke

Geschiftsfithrer, Pfalzklinikum fiir Psychiatrie & Neurologie — Ad6R
Dienstleister fiir seelische Gesundheit

Klingenmiinster, im Marz 2014

10



1 Einleitung

1.1 Einfiihrung in die Arbeitgeberattraktivitat
(Anita Hausen, Joachim Merk und Anke Rahmel)

Unter Arbeitgeberattraktivitét lassen sich alle Faktoren zusammenfassen, die
Arbeitnehmer dazu bewegen, sich genau bei diesem einen Unternehmen zu
bewerben und dort gern beschaftigt zu sein. Gerade fiir Einrichtungen im
Gesundheitssystem wird es zunehmend erforderlich, sich mit dem Thema
Arbeitgeberattraktivitat zu beschéftigen, vor allem vor dem Hintergrund des
demografischen Wandels.

In Folge des demografischen Wandels kommt es zu einer Strukturver-
schiebung im Altersaufbau der Bevolkerung. Diese ist gekennzeichnet durch
einen Riickgang der Geburtenrate bei gleichzeitigem Anstieg der Lebenser-
wartung, welches zu einem Riickgang und einer Alterung der Erwerbsbevol-
kerung fithrt (DGPE 2004). So wird es nach dem Jahr 2025 zu einem gravie-
renden Fachkrdftemangel kommen. Der Wettbewerb um qualifiziertes Per-
sonal wird ansteigen und die Unternehmen werden sich kiinftig bei poten-
ziellen Mitarbeitern bewerben, so die Prognosen (Statistisches Bundesamt,
2010; Bottger, 2012).

Mit Blick auf das Gesundheitssystem zeichnet sich jetzt schon ein gravie-
render Fachkrdftemangel ab, vor allem in den klassischen Versorgungsbe-
reichen, wo es heute schon an Arzten und Pflegepersonal fehlt. Beispielswei-
se haben bereits jetzt schon Kliniken ihre Schwierigkeiten, offene Arztstellen
zu besetzen.

Eine Studie berichtete zum Jahresbeginn 2010, dass circa drei Viertel der
Kliniken in Deutschland ihre offenen &rztlichen Stellen nicht besetzt bekom-
men. Anders ausgedriickt — bundesweit fehlt es in den Kliniken an circa 5.500
arztlichen Mitarbeitern, in Vollzeit gerechnet. Vor allem kleinere Kranken-
héduser mit bis zu 300 Betten, psychiatrische Krankenhduser und Kranken-
héuser, im landlichen Raum gelegen, sind vom é&rztlichen Fachkraftemangel
tiberproportional betroffen (Blum u. Loffert, 2010).
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Ein Fachartikel in der Arzte Zeitung vom 22. Oktober 2010 verdeutlich
die Konsequenzen des Arztemangels in den Kliniken. Demnach musste eine
Kinderklinik 150 kranke Kinder innerhalb eines Jahres abweisen, da sie auf-
grund des akuten Arztemangels nicht optimal hitten versorgt werden kén-
nen (Arzte Zeitung, 2010).

Auch mit der Zuwanderung von drztlichen Fachkriften aus Osteuropa
lasst sich diese Herausforderung alleine nicht in den Griff bekommen. Arzt-
liche Fachkrafte aus Osteuropa bringen eine andere Qualifizierung mit, zu-
dem sind die deutschen Sprachkenntnisse oft unzureichend. In der Folge
ist die Kommunikation zwischen Kollegen, Mitarbeitern aus anderen Be-
reichen und Patienten erschwert, die Qualitidt der Arbeit leidet darunter. Ein
dhnlicher Personalmangel zeigt sich in den Bereichen, in denen Pflegekréfte
zur Versorgung der Patienten erforderlich sind. Eine besondere Auspragung
nimmt der Fachkriaftemangel in der Pflege an, vor dem Hintergrund, dass
die Pflege die personenmafliig grofite Berufsgruppe in der Patientenversor-
gung darstellt.

In Anbetracht der genannten Entwicklungen wird der Wettbewerb um
geeignetes Fachpersonal heutzutage schon erkennbar. Eine Moglichkeit ist
es sich als ein Arbeitgeber mit attraktiven Arbeitsbedingungen und positiven
Anreizen zu positionieren, und dieses als Instrument bei der Personalakquise
und bei der Personalbindung einzusetzen. Mit einer solchen Strategie kann
es den Arbeitgebern im Gesundheitssystem gelingen, im Wettbewerb um
personelle Ressourcen, die auf dem Arbeitsmarkt verfiigbar sind, positiv ab-
zuschneiden. Die Bedeutung einer hohen Arbeitgeberattraktivitat als einer
der entscheidenden Faktoren in der Gewinnung von Fachkréften wird an
dieser Stelle deutlich.

Fiir die Arbeitgeber im Gesundheitssystem ist die Frage nach ihrer Arbeit-
geberattraktivitat entscheidend, weil sie sich damit bei der erfolgreichen Per-
sonalakquise und der dauerhaften Personalbindung von anderen Unterneh-
men abgrenzen konnen. Mit Kenntnissen tiber die Einflussfaktoren auf die
Arbeitgeberattraktivitat lassen sich zu deren Optimierung unternehmens-
spezifische Mafsnahmen entwickeln. Eine solche Strategie setzt allerdings
Kenntnisse tiber die Faktoren, die mafigeblich auf die Arbeitgeberattraktivi-
tat einwirken, und deren Beeinflussbarkeit voraus.

In der Praxis interessiert die Frage, wie sich die auf die Arbeitgeberattrakti-
vitat einwirkenden relevanten Faktoren identifizieren lassen. Neben der all-
gemeinen Situation am Arbeitsmarkt sind es interne und externe Faktoren,
die die Arbeitgeberattraktivitiat beeinflussen. Fiir die internen Faktoren kon-
nen exemplarisch das Unternehmensimage, die Weiterbildungsmoglich-
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