FORTBILDUNG

Fur die meisten drztlichen
Fihrungspositionen im Ge-
sundheitswesen sind 6kono-
mische und Management-
kenninisse heute unabding-
bar. Doch wofiir braucht ein
Chirurg diese Kenntnisse
eigentlich? Der CHAZ-Beitrag
beschreibt die gegenwartigen
Anforderungen an Arzte in
leitender Position und geht
differenziert auf die Chancen
und die konkreten Maoglich-
keiten zusatzlicher, nicht
primar medizinischer Ausbil-
dungswege ein.

Wie viel Okonomie
braucht der Chirurg?

Andreas J.W. Goldschmidt, Axel Schmidt

ie Beachtung der Wirtschaftlichkeit im Unter-
Dnchnu.:n Krankenhaus, MVZ, Gesundheits-
zentrum oder Praxis ist essenziell, ermoglicht das
Uberleben, sichert Arbeitsplitze und dient dem All-
gemeinwohl. Wirtschaftlichkeit ist nicht prinzipiell
unethisch. sondern Grundvoraussetzung fiir das
Funktionieren unserer Gesellschaft einschlieBlich
des Gesundheitswesens. Ohne Wirtschaftlichkeit
kénnen sinnstiftende Funktionen wie Heilen, Ptle-
gen etc. langfristig nicht aufrechterhalten werden.
Insofern 1st Wirtschaftlichkeit Mittel zum Zweck.
Eigentlich sollte man davon ausgehen, dall jcmand.
der stundenlang im OP komplizierteste Eingnffe
durchfiihrt, Nachidienste und Uberstunden weitge-
hend klaglos abarbeitet, mit schwierigen Patienten.
Kollegen, Pflegepersonal und sonstigen Mitarbeitern
jahrelang ausgekommen ist, z7usammenarbeiten und
kommunizieren muB, geradezu pridestiniert, zumin-
dest jedoch trainiert ist, konomisch zu denken und
Managementaufgaben wahrzunehmen. Doch weit
gefehlt — hier gibt es keinen Automatismus, Wirl-
schaftliches Denken und Fithrungsaufgaben betref-
fen in der Regel viclerlei Dinge, die sich im Fluls
befinden. Nur selten gibt es Statisches zu ,.verwal-
ten*, wie etwa Zinseinnahmen auf einem Sparbuch.
Bei den hiufig komplizierten Abldufen m Gesund-
heitseinrichtungen, bei denen Material, Kapital,
Informationen und Menschen untereinander syn-
chronisiert oder anderweitig sinnvoll und effizient
miteinander abgestimmt werden milssen, hilft Erfah-
rung nur bedingt. Es st vielmehr erforderlich, grund-
legendes Wissen, Verstandnis und Methodenkennt-
nisse zu erwerben und praxisorienticrt zu trainieren.
Die speziellen Anforderungen im Gesundheitssek-
tor ergeben sich ecinerseits aus der angespannien
Marktsituation: Die Ausgaben fiir das Gesundheits-
wesen, insbesondere fiir den Krankenhaussektor,
stehen immer mehr im Mittelpunkt der offentlichen
Diskussion.

Bei aller Ethik - die leeren

Staatskassen Uben einen zunehmend
hohen Druck auf die Akteure im

Gesundheitswesen aus

Bei aller Ethik — die leeren Staatskassen iiben einen
zunechmend hohen Druck auf die Akteure mm
Gesundheitswesen aus, Die Einfihrung der Fall-
pauschalen (DRG) und der damit verbundene
Zwang zur Kostenreduzierung verschirfen den Kon-
kurrenzdruck der Krankenhiduser untercinander
zusitzlich. Eine wirtschaftliche Erfiillung ithrer Auf-
gaben ohne ein qualifiziertes Management ist nicht
mehr realisierbar; es geniigt heutzutage nicht mehr,
sich auf di¢ reine Verwaltung von Krankenhiusern
zu beschrinken. Vielfiltige Anforderungen im sira-
tegischen und 6konomischen Bereich erfordern eine
umfassende Aus- und vor allem auch kontinmerliche
Weiterbildung der Mitarbeiter im mittleren und
oberen Managemenl.

Andererseits gilt: ,,Der Bedarl an medizinischen
Dienstleistungen ist prinzipiell immer unerséttlich™
[1]. Umso wichtiger ist es, diesen Bedar[l unter den
tatséichlichen wirtschaftlichen Moglichkeiten und
unter Beachtung der medizinischen Notwendigkei-
ten zu adjustieren. Eigene Untersuchungen haben
gezeigl, daf es dafiir einen groBen Bedarf an inter-
diszipliniirem Wissen und dessen praktischer Umset-
zung [iir alle Berufsgruppen im Gesundheitswesen
gibt, und zwar sowohl bei der grofiten Gruppe —den
Pflegekriiften — als auch bei den Arzten und sonsti-
oen Berufsgruppen. Die Gesetzesdnderungen, die
Entwicklung der Lohnnebenkosten, die steigenden
Beitréige fiir dic gesetzliche Krankenversicherung,
die hohe Arbeitslosigkeit, technisch-medizimische
[nnovationen. neue medikamentdse Therapiever-
fahren, die demographische Entwicklung der deut-
schen Bevolkerung sowie die Inanspruchnahme von
medizinischen Leistungen stehen in wechselseiiger
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WIEVIEL OKONOMIE BRAUCHT EIN CHIRURG?

Der negative belastete
Begriff , Okonomisierung”
des Gesundheitswesens
wird fdlschlich mit
,Okonomismus”
gleichgesetzt.
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Abhingigkeil. Die EinfluBgréfen fndern sich in
threr Ausprigung und der damit in Zusammenhang
stechende Wandel im deutschen Gesundheitswesen
erfordert seitens aller verantwortlichen Kranken-
hausmitarbeiter ein flexibles, stets aktuelles,
Zukunftorientiertes und auf der Fithrungsebene
unternehmerisches Denken und Handeln. damit
das einzelne Krankenhaus auch im Jahre 2020 noch
am Krankenhausmarkt existiert.

Bewahrte Denk- und

Entscheidungsmuster missen in Frage

sich das Krankenhaus fiir die . Make*- or , Buy”-
Strategie im Rahmen der In- oder Outsourcing-Dis-
kussion entscheidet,

Die Anpassung an permanente Veriinderung setzt
lebenslanges Lernen voraus. DaBl dies auch noch
SpalB machen kann, das zeigen vicle erfolgreiche Bei-
spiele in der Weiterbildung des heutigen Kranken-
hausmanagements.

Entgegen der langldufigen Meinung ist

Ethik auch in der privaten Wirtschaft

weiter verbreitet als vermutet

gestellt und gegebenenfalls gegen

vberarbeitete Handlun gsweise n

ausgetauscht werden

Das Krankenhaus ist demnach als ein Unternchmen
zu verstehen, welches sich zukiinftig in emnem fort-
wihrenden proaktiven Restrukturierungs-/Innova-
tionsprozeld befinden wird (, proaktiv bedeutet,
sich in der Vorphase der cigentlichen Aktivitit zu
befinden). Vergleichbare Entwicklungen sind in den
meisten anderen Dienstleistungs-/Industriebranchen
zu beobachten. Betrachten Krankenhausmanager
ihre Aufgabenstellung als reizvolle kompetitive Her-
ausforderung, so wird es allen Beteiliglen im Team
gelingen, thr Krankenhaus erfolgreich mit Hilfe
cines ,,progressiven Change Management™ — einem
kontinuierlich fortschreitenden und sich anpassen-
den Management — fest im Krankenhausmarkt zu
positionieren. Alle Krankenhaus-Mitarbeiter mils-
sen die Notwendigkeit erkennen, dab sich thr Kran-
kenhaus nur dann erfolgreich den neuen Markter-
fordernissen anpassen kann. wenn sie die dafiir
erforderlichen proaktiven InnovationsmabBnahmen
einleiten, zumindest aber mittragen und aufl alle
Fiille umsetzen. Dies ist nur moglich, wenn sie davon
auch etwas verstehen. So miissen sie beispielsweise
iber die erforderliche Markt- und Patientenniihe
verfiigen. Von besonderer Relevanz ist die bereichs-
ibergreifende kaufmiinnische, medizinische und
pflegerische Planung, Implementierung und Analy-
se von Verdnderungsprozessen. Die bisher bewidihr-
tecn Denk- und Entscheidungsmuster miissen in
Frage gestellt werden und gegebenenfalls gegen
iiberarbeitete Handlungsweisen ausgetauscht wer-
den. Die Prozesse sind unter ProzeBmanagement-
Gesichtspunkten unter Beriicksichtigung von ,.Ska-
leneffekten™ zu optimicren. Die Kostenstruktur der
medizinischen und nicht-medizinischen Sekundir-
und Tertidr-Dienstleister — wie etwa Labor, Radio-
logie, Logistik = ist dahingehend zu diberpriifen. ob

Der negativ belastete Begriff , Okonomisierung* des

Gesundheitswesens ist mittlerweile in allen Medien

prisent und wird oft mit ,.Okonomismus” gleichge-

sctzt. Es missen jedoch {olgende Begrifflichkeiten
deutlich voneinander unterschieden werden:

m Okonomie — Haushaltung, Verwaltung, Wirt-
schaftswissenschalten ele. — darin enthalten: Spar-
samleit, Rationalitit. Wettbewerb

® Okonomisieren — Okonomisch gestalten, auf eine
dkonomische Basis stellen

B Okonomismus — Betrachtung der Gesellschaft
allein und ausschlieBlich unter 6konomischen
Gesichtspunkten

Abgelehnt werden mull aus Sicht einer Finanzierung
im Gemeinwohl die primir kostenorientierte Ratio-
nierung (= Beispiel fiir Okonomismus) von Gesund-
heitsleistungen, also die Verweigerung medizini-
scher MaBinahmen mit unbestrittenem Nutzen: keine
medizinischen Leistungen oder Leistungen mit feh-
lender oder hoher Gewinnschwelle. Sehr wohl még-
lich sein muf und wird indes die Rationalisierung
von Gesundheitsleistungen. also die Verweigerung
medizimscher Mabnahmen mat (micht un-)bestritte-
nem Nutzen (= Beispiel fiir Rationalitiit in der Oko-
nomie): Konkrel bedeutet das die Ausgrenzung
umstrittener medizinischer Malbnahmen. Das Pati-
entenwohl steht dabel im Mittelpunkt sowohl der
Medizin als auch der Ethik.

Entgegen der langliufigen Memung ist Ethik auch in
der privaten Wirtschaft weiter verbreitet als vermutet.
S0 gbt es eine Vielzahl an Beispielen von hervorra-
gend gefithrten mittelstindischen Unternehmen. i
denen verantwortliches, ethisches Verhalten gegenii-
ber Gesellschaft und Umwelt mit an Werten orien-
terter exzellenter Mitarbeiterfithrung und grobiem
wirtschaftlichen Erfolg Hand in Hand gehen. Auch in
der Gesundheitswirtschaft ist unternehmerische Moral
in e¢mer Rethe von Fillen durchaus zu beobachten.
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Ethik scheint den Medizinern ja geradezu in die
Wiege gelegt worden zu sein. Wie fiir Ethisches so gibt
es auch fiir ein damit durchaus vereinbares wirl-
schaftliches Denken eine Reihe von Grundlagen, Me-
thoden und erlernbarer Techniken und Instrumente.

Der sozialen Kompetenz von
Fihrungskréaften kommt gerade in der
Medizin eine besondere Rolle zu

Im Folgenden haben wir uns daher fiir eine sehr prag-
matische Erlduterung entschieden, die sozusagen auf
dem wirklichen Leben basiert. Je professioneller
Unternchmen arbeiten, desto groBer ist deren wirt-
schaftliche Uberlebenschance, desto besser ist ihr Per-
sonalmanagement und ihre Fithrungskrifteauswahl.
Zunichst geht es dabei um Wissen und Konnen®™,
.Probleme erkennen und l6sen® sowie | Verant-
worten und Beeinflussen®. Verallgemeinert betrifft
die wirtschaftliche und Managementkompetenz die
erforderlichen Kenntnisse und Fiahigkeiten zur
Bewaltigung von Aufgaben in den Bereichen von
Mitarbeiterfithrung, Planung, Koordination, Inte-
gration, Disposition und Kontrolle. Dic Anforde-
rungen an diese Kompeltenz steigen mit zunehmen-
dem Umfang und zunchmender Komplexitit des
abzudeckenden Aufgabengebiets. Diese kiinnen im
operativen Geschift und in strategischen, planeri-
schen oder gestalterischen Querschnittsfunktionen
wahregenommen werden, wobei die ,Strategie™ des
Unternehmens in der Regel der obersten Manage-
mentebene vorbehalten bleibt. Umfang, Komplexitit
und Konflikttrdchtigkeit der Aufgaben werden
sowohl bestimmt durch die Viellalt der Tellaufgaben,
die Anderungshiufigkeit von internen und externen
EinfluBgréBen. als auch durch die organisatorische
Vernetztheil in Schnittstellen.

Der sozialen Kompetenz von Fiihrungskriften
kommt gerade in der Medizin eine besondere Rolle
zu. Sie bezieht sich im Zusammenhang mit der wirt-
schafthchen Denkweise etwa aul die erforderlichen
Fihigkeiten zur Uberzeugung und Motivation ande-
rer Menschen. Sie hingt im Wesentlichen von der
Intensitat und dem Niveau der geforderten sachlich-
rationalen Argumentation ab, der Intensitit und
dem Niveau der dariiber hinaus geforderten emo-
tionalen Kommunikation und Beziehungspflege, der
Grifle der zu fuhrenden Organisationseinheiten
und Komplexitdt der Kommunikationssirukturen,
der operativen. strategischen oder politischen Kom-
munikationsebene und den auf diesen Ebenen zu
iiberwindenden Konfliktpotentialen. Zu beriick-

sichtigen ist auch die bei der Pilege und Gestaltung
von mehr oder weniger anspruchsvollen bzw. kon-
Mliktirdchtigen Bezichungen zu internen oder exter-
nen Geschiftspartnern erforderliche soziale Kom-
petenz. In der heutigen Zeit wirtschaftlicher Zwiin-
ge im Gesundheitswesen zdhlt hierzu auch die Fahig-
keit, den Mitarbeitern zu vermitteln, daB Wirt-
schaftlichkeit kein Selbstzweck 1st, sondern die not-
wendige Voraussetzung dafiir schafft, die Sinn stil-
tenden Gesundheitsdienstleistungen zum Wohle der
Patienten auch mn Zukunfl erbringen zu kénnen.

Die hohen Anforderungen in einem
sich sténdig wandelnden Arbeitsum-
feld erfordern ein lebenslanges Lernen

Di¢ Bereiche ., Probleme erkennen und losen™ sowie
. Verantworten und Beeinflussen™ sollten wegen
[hrer entscheidenden Relevanz . dic* Bausteine der
Weiterbildung im Rahmen einer berufsbegleitenden
Weiterbildung zum MBA in Health Care Manage-
ment scin. Denn die Aufgabe einer Fiihrungskraft
besteht — Kompelenz vorausgesetzt — in der Erwirt-
schaftung positiver Ergebnisse unter Beachtung der
unternehmensstrategischen Vorgaben und unter
Nutzung der gegebenen monetiren und personellen
Ressourcen. Die Anforderungen zur Erfilllung die-
ser Aufgabe sind vielfiltig: Kommunikation, Visi-
onsfihigkeit und deren Durchsetzung, Markt- und
Konkurrenzbeobachtung sowie Problemltsung sind
nur cinige der Voraussetzungen neben den | klassi-
schen" Managementfunktionen wie strategisches
oder Projektmanagement. Breite Kenntnisse der
wirtschaftlichen Zusammenhiinge und Funktionen -
Personal- und Finanzwirtschaft, Rechnungswesen.
Marketing, Produktion und Logistik, Mikro-/Makro-
Okonomik — und elementarer Techniken — wie etwa
die Unterstiitzung durch Statistik, Mathematik, Ent-
scheidungstheorie und Management-Informations-
systeme — runden das Anforderungsprofil ab.

Nach Schule. klassischer Berufsausbildung (max.
bis Meister oder Techniker) und grundstindigem
Studium an einer Fachhochschule oder Universitiit,
kann die Weiterbildung als vierte Sdule des deut-
schen Bildungssystems betrachtet werden. Sie wird
in aller Regel berufsbegleitend oder in Vollzeit, von
einer Berufsausbildungseinrichtung, Volkshoch-
schule, Fachhochschule, Berufsakademie — mit einem
in der Wirtschaft geschitzten, FH-dquivalenten.
aber noch praxis-relevanteren AbschluB —oder Uni-
versitat angeboten. Die hohen Anforderungen in
einem sich stindig wandelnden Arbeitsumfeld erfor-

Ethisches und wirtschafiliches
Denken lassen sich durchaus
vereinbaren.
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Abb. I Bei der Stellenbewertung
von Managementpositionen spieft
es eine grofie Rolle, welcher
Schul- und Bildungs- bzw. Hoch-
scindabschiuf erreicht und wo er
erworben wurde (z.B. ob an einer
FH [=AT7 bis max. A10] oder an
einer Universitat [= Saife AS bis
max. Al2 nach strataf). Ein Uni-
versitatsabschlufi  lohni sicher
daher immer noch [2].

® Wehig iel, dass die fachlichen Anforderungen 5o bawerlel werdan,

aly ware die Slalle newzu besatzan

# Aosirateeran Sie dahervon der fachichen
Gualfikahon des derzethgen
Fupklionsinta bsrs

® MNiizliche: Indikator
arforderic e
Kamerestabionen
jEwells nech dem ermae hien
Ausbiidungs sbschiul:
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dern ein lebenslanges Lernen. Unabdingbar und
abhingie vom Wandel des Gesundheitswesens und
seiner Arbeitswelt, stellt lebensbegleitende Quahfi-
zierung gerade hier eine besondere Notwendigkeit
dar. Um sich der Herausforderung ,.Wettbewerbs-
[ahigkeit™ durch Veridnderung der Prozel- und
Arbeitsorganisation und Hebung aller wirtschaftl-
chen und medizinisch-pflegerischen Potentiale stel-
len zu kénnen, ist ein nach marktwirtschaftlichen
Kriterien professioncll ausgebildetes und agierendes
Management und ecine kontinuierliche Fort- und
Weiterbildung aller Mitarbeiter erforderlich.

Der Blick auf die Stellenbewertung
von Managementpositionen zeigt -
ein Universitatsabschlufl lohnt sich

immer noch

Wenn in der Folge noch einiges iiber Qualitit der
Aus- und Weiterbildung gesprochen wird, sollte
durchaus auch iber den maleriellen Nutzen nach-
gedacht werden, der daraus fiir den Einzelnen
erwachst. Ein Blick auf die Stellenbewertung von
Managementpositionen zeigl, daB es immer noch
eine sehr grobe Rolle spielt, welcher Schul- und Bil-
dungs- bzw. Hochschulabschlufl erreicht und wo er
erworben wurde — ob an einer Fachhochschule [=
nur A7 bis max. Al0 der Bewertungsstufe nach
strata] oder an einer Universitit [= Stufe A9 bis max.
A12 nach strata] (Abb. 1).

Der Universitiitsabschluf oder -Master wird, auch bei
eleicher sonstiger Leistung — und entgegen dem im
Offentlichen Dienst weit verbreiteten Irrtum, dal in
der Industrie diesbeziiglich alles ganz anders sei —in
aller Regel mit deutlichem Vorsprung mit besseren

Ausashndt
Crienlisruncsiabslle zu Fesilzquny
dar “achbcoen Anforderingen

Karrierechancen und emem hdheren Einkommen
belohnt, Da ein hoher Praxisbezug und einschldagige
Berufserfahrungen der Teilnehmenden wesentliche
Grinde sind, aus denen die Industrie insbesondere
die exckutiven, also berufsbegleitenden Weiterbil-
dungsmabBnahmen ihrer Mitarbeiter und Fiihrungs-
kriafte in aller Regel wesentlich hoher emschétzt als
die im Vollzeitstudium wahrgenommenen Weiterbil-
dungsangebote wird im Folgenden das Hauptaugen-
merk auf die berufsbegleitende Weiterbildung gelenkl.
Fiir Akademiker entwickell sich ein executive MBA
immer mehr zum Karmereschub (MBA = Master of
Business Admimstration). Die Absolventen sind in
vielen Unternehmen und Gesundheitseinrichtungen
begehrt, haben sie doch einige der wichtigen Mana-
gereigenschaften bereits durch 1hre Teillnahme an
den Weiterbildungsprogrammen unter Bewels
gestellt. Oftmals werden die eigenen ..High-Poten-
tials* durch teilweise oder giinzliche Ubernahme der
zam Teil nicht erheblichen Studienentgelte gelor-
dert. Bei einem executive MBA handelt sich um eine
berufsbegleitende Weiterbildungsmabinahme. die in
unterschiedlichen Organisationsformen angeboten
wird (Tabelle 1). Bei Part-Time-Programmen findet
der Unterricht an ein oder mehreren Abenden der
Woche sowie am Wochenende neben der normalen
Berufstitigkeit statt, wihrend sich ber modularen
Programmen intensive Lernphasen mit den Phasen
der normalen Berufstitigkeit abwechseln.
eMBA-Angebote wenden sich haupisiichlich an
Fihrungs- und Fithrungsnachwuchskriifte der zwei-
ten und dritten Ebene, die sich nach einigen Jahren
Berufspraxis fiir dic Ubermnahme einer leitenden
Managementfunktion qualifizieren wollen. Die Aus-
wahlverfahren beriicksichtigen deshalb neben den
formalen Zulassungskriterien insbesondere das
bereits in der Praxis erfolgreich nachgewiesene
Managementpotenzial der Bewerber.

Auf Qualitdt der Ausbildung achten -
oftmals ist Vorsicht vor
(Pseudo-) , Giitesiegeln” und
«Lertifikaten” geboten

Bei der Aus- und Weiterbildung ist auf die Qualitét
7u achten, und zwar nicht nur hinsichtlich des for-
malen ihaltlichen Angebotes, des fachlichen Kata-
loges und des Curriculums. Daher 1st ofltmals Vor-
sicht vor (Pseudo-) ,.Giitesiegeln™ und .. Zertifika-
ten” geboten. Wichtig sind Akkreditierung oder die
internationale Anerkennung etwa eines entspre-
chenden Master of Business Administration (MBA).
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Bei der Aus- und Weiter-
bildung ist besonders auf
die Qualiat der Angebote

zu achten.
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Durch eine Akkreditierung, wie beispielsweise durch
die FIBA A (Foundation for International Business
Administration Accreditation) oder durch die Kenn-
zeichnung EQUIS der European Foundation for
Management Development (EFMD). sollen ein
Mindestmald an Ausbildungsqualitiat und die Aner-
kennung 1m In- und/oder Ausland gewihrleistet
werden. Daber handelt es sich also um eine Art
Giitesiegel. frither nur fiir die Business Schools
(diese haben in der Regel den praxisorientierten
Charakter von Fachhochschulen ). Durch die Akkre-
ditierung wird zumindest das angebotene MBA-Stu-
dium und eventuell sogar die Ausbildungsinstitution
bis in die Details evaluiert. Bei einem positiven
Votum geniigt das Angebot daher in der Regel
einer Vielzahl von Qualitatsanforderungen an eine
moderne Management-Ausbildung: Im Wesentli-
chen geht es um die am Management orientierte,
fachliche Schwerpunktsetzung
zugehornge Mindestinhalte des Studienprogrammes,
eine angemessene Vielfalt des Curriculums sowie die
Qualitédt des Lehrkérpers und den Praxisbezug der
Ausbildung.® Neben diesen Aspekten und den
Kosten st nach der Internationalitit der Weiterbil-
dung zu [ragen, zum Beispiel nach Partnerschaften
mit anderen Universititen und Institutionen. mit
denen ein MBA gemeinsam angeboten wird.

und gewisse

Die Anforderungen an ein
weiterbildendes Studium im
Gesundheitswesen sind vielfaltig

Als spezifisches Anforderungsprofil fiir ein weiter-
bildendes Studium im Gesundheitswesen miissen
folgende Bereiche genannt werden: Die wichtigsten

berufsibergreifenden Kenntnisse betreffen die
betricbswirtschaftlichen Zusammenhinge in
Gesundheitseinrichtungen, die Fithrungsinstrumen-
te und -fahigkeiten den Mitarbeitern gegeniiber
und die zugehorige soziale Kompetenz im Umgang
mit den eigenen Mitarbeitern. mit denen in den
anderen Berufsgruppen der Gesundheitseinrich-
tungen, mit den Patienten sowie mit Vertretern der
Krankenkassen, den niedergelassenen Vertragsarz-
ten, den Industrieparinern und externen Dienstlei-
stern sowie allen anderen Partnern in der Gesund-
heitswirtschaft. Hinzu kommen die besonderen Her-
ausforderungen im Gesundheitswesen wie die medi-
zimschen und admnistrativen Dokumentations-
und Meldepflichten, DRG, der Umgang mit den
dazu notwendigen Informationstechnologicn und
Anwendungssystemen, Patientenbehandlung unter
Gesichtspunkten der evidenzbasierten Medizin,
Disease Management, Klinische Pfade (Clinical
Pathways) in der kiinftig enger verzahnten bzw. die
Sektoren tbergreifenden ambulanten und klini-
schen Versorgung, Qualitatsmanagement- und Qua-
litdtssicherungsmaBnahmen. Soweit ¢s sich um
Fiihrungsaufgaben (Management) in der Uberlap-
pung mil der Administration handelt, sollten auch
kaufméannische und betriebswirtschaftliche Grund-
lagen und Kenntnisse der Krankenhausfinanzie-
rung vermittelt werden, auBerdem die wichtigsten
Methoden zur dkonomischen Effizienzbewertung
der kostspieligen Krankenhausinformationssyste-
me mit thren Subsysiemen (KIS, RIS, PACS, Labo-
rinformationssystem etc.) sowie die der Pharma-
koOkonomie. Dazu gehort auch, die wichtigsten
EmfluBfaktoren und treibenden Krifte im Gesund-
heitswesen kennen und einschitzen zu lernen

Tabelle 1 Organisationsformen fiir Weiterbildungsstudien, z.B. executive MBA

Orgonisationsform Leitliche Organisation Daver [J.] Vorteile Nachieile
Pari-Time-Programme Abends plus Wochenende 2-3 o Kein Arbeitsaustoll ® Freizeitousoll
o Moglichkeit der ® Hohe Anforderung
Teamorbeit an Belostbarkeit und
Durchhaltevermagen
Modulare Programme Blockweise 2-3 ® Hohe Vertraglichkeit o Arbeitsausfall
Prasenzveranstaltung zw. Ausbildung und Beruf  (ogf. Sonder-/
im Wechselmit Phasen * Moglichkeit der unbezahlter Urloub efc.)
der Berufstitigkeit intensiven Teamarbeit = Hohe Lenbelostung wiihrend
der Prisenzphosen
Distance Fernstudium bis zu 5 » Hohe Flexibilitat ® Geringe Proxisorienfierung

Learning-Programme

® Kein Austousch mittels
Teamarbeit
® Permanente Eigenmotivafion

e Kein Arbeitsaustall
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(Volkswirtschaft und Politik ). Es wire wiinschens-
wertl, wenn auch die im stationidren und ambulanten
Bereich zunehmend wichtigeren und immer kost-
spieligeren forensischen Aspekte gelehrt wiirden:
Also nicht nur die Kenntnis iiber dic wesentlichen
Grundlagen der Sozialgesetzgebung und des Stan-
desrechts, sondern auch Aspekte des Arzthaftungs-
rechis, der Streitvermeidung, der Patientenrechte
und des Anti-Korruptions-Gesetzes,

~Executive MBA in Health Care

Management”: Angehende Top-

Fihrungskrafte auf ihre Rolle als
Entscheidungstrdger vorbereiten

Executive MBA-Programme wenden sich im Sinne
emer akademischen Zusatzausbildung eher an
(kiinftige) Manager mit mehrjahriger Berufs- und
Flihrungserfahrung. Ziel i1st in der Regel der Erwerb
einer Qualifikationsgrundlage fiir die Ubernahme
funktionsiibergreifender Managementaulgaben.
Meistens wird dieser Programmtyp in Teilzeitform
(Abend- oder Wochenendveranstaltungen), als
Modularprogramm (Fernstudium mit Priisenzpha-
sen ) oder als reines Fernstudium angeboten. Exem-
plarisch sei hier der internationale, berufsbegleiten-
de (=executive) Wellerbildungsstudiengang . . MBA
in Health Care Management™ des THCI der Uni-
versitdt Trier in Kooperation mit Salzburg (SMBS.
University Salzburg Management Business School)
und Partnern in Toronto ( Rotman Business School)
und Marburg (HCM, An-Institut Health Care Mana-
sement €.V.) vorgestellt. Ziel dieses MBA ist ¢s, als
postgraduales Weiterbildungsangebol aul wissen-
schaftlicher Grundlage das erforderliche Wissen,
die analytischen Fihigkeiten sowie die erforderh-
chen sozialen Kompetenzen zu vermitteln, die fiir
eine {iberdurchschnittlich erlolgreiche Tatigkeit als
Fihrungskraft offentlicher und privater Gesund-
heitseinrichtungen sowie der pharmazeutischen und
medizinisch-technischen Industrie erlorderlich sind.
Der Masterstudiengang ..HealthCare Management™
leistet einen Beitrag zur Personal- und Organisati-
onsentwicklung im Gesundheitssektor und hat das
Ziel, die Management-Ausbildung [iir Fithrungs-
krifte in Institutionen des offentlichen und privaten
Gesundheitswesens zu verbessern und angehende
Top-Fihrungskrifte auf ihre Rolle als Entschei-
dungstriager vorzubereiten.

Der Studiengangs richtet sich an (a) Arzte und
Arztinnen, die sich Kompetenz im Managementbe-
reich erwerben mochten, (b) Personen, die 1m

Bereich Gesundheitswesen, der pharmazeutischen
Industrie oder des medizinisch-technischen Bereichs
titig sind oder die ihre berufliche Zukunft in diesen
Tatigkeitsfeldern sehen oder sich mit Hilfe der im
MBA-HCM angebotenen Wissensvermittlung fiir
Fihrungsfunktionen qualifizieren mochten, (c)
Absolventen und Absolventinnen einschliagiger Stu-
dienrichtungen bzw. -zweige (oder vergleichbare
Qualfikation), die eine hochwertige Zusatzausbil-
dung im Bereich Health Care erwerben moéchten.

Studiengang findet an vier inter-
nationalen Veranstaltungsorten statt

Aufbau des MBA: Der MBA-Studiengang erstreckt
sich tiber vier Semester und wird als berufsbeglei-
tender Universitdts-Studiengang durchgefiihrt (in
Salzburg ein Universitils-Lehrgang). Das modulare
Konzept sicht acht Module vor, die inhaltlich auf-
einander abgestimmt sind und durch e-learning-
Module/Unterrichtseinheiten ergianzt werden. Die
Studienschwerpunkte im ersten Abschnitt konzen-
triert sich auf die Vermittlung des Grundlagenwis-
sens, also primdr auf General-Management-Inhalte.
In diesen vier Modulen findet eine Vernetzung mit
Studierenden anderer Fachbereiche statt. Der zwei-
te Abschnilt 1st als Spezialisierung zu sehen. Mana-
gement von Gesundheitseinrichtungen, Entwick-
lungen im Bereich Health Care wie auch Interna-
tionale Aspekte werden inhaltlich beleuchtet.

B Strategien der Unternehmensfithrung
Rechnungswesen, Controlling und Finance
Marketing und Personal
Wertschipfungsmanagement

Struktur des Gesundheitswesen
Instrumente des Health Care Managements
Gesundheitsmarkt und Entwicklungen

Der MBA-Studiengang findet an vier internationa-
len Veranstaltungsorten statt. Die jeweiligen Stand-
orte Trier, Salzburg. Marburg und Toronto bieten
eine hervorragende Infrastruktur mit modern aus-
gestatteten Unterrichtsraumlichkeiten und sind
Bestandteil eines international ausgerichteten Kon-
zeptes. Die Einschreibung erfolgt [iir den kommen-
den vierten Studiengang mit Beginn am 8. Oktober
2007 in Salzburg und ab dem darauf folgenden fiinf-
ten Studiengang wieder sowohl in Salzburg als auch
in Trier mit emner welchselseitigen Anerkennung
der Studienleistungen. Die Studienentgelte betragen
23 725 Euro inklusive Priifungs- und Sozialgebiithren
(umsatzsteuerbefreit).

Der MBA-Studiengang
erstreckt sich tber
vier Semester.
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Information und Anmeldung
fiir den MBA-Studiengang:
Petra Skalecki,

skalecki @uni-trier.de

Tel.: 0651/201-4164

Fax: 0651/201-4170
oder -4192

ihci.uni-frier.de oder

hitp:/ /ihci.uni-trier.de/
executive-mba/
veberblick.himl

Der Erfolg der Absolventen und dic Evaluierung
des Lehrprogramms und der Dozenten durch die
eigenen Absolventen ist ein wichtiger Gradmesser
fiir den Erfolg. Eine zusammenfassende Bewertung
durch den Chirurgen Priv.-Doz. Dr. Hans-Peter
Knaebel, damals noch Oberarzt in der Chirurgischen
Klinik der Universitéit Heidelberg (Prof. Dr. Markus
Buchler), sei hier nur exemplarisch erwihnt: ., Wir
haben hervorragende Dozenten, die sehr motiviert
und engagiert sind und sich auch in die Karten
schauen lassen. Die Vermittlung von theoretischen
Grundlagen, aber auch die praktische Anbindung
klappen sehr gut.”

Literatur

|. Klotz TH, Haisch J, Hurrelmann K (2006) Privention

und Gesundheitsforderung. Ziel ist anhaltend hohe

Lebensgualitit. Disch Arztebl 103: C499-(C501

Benz H (2003) strata + PWC: Priisentation in Greven-

macher (Luxemburg) zum Thema ..Stellenbewertung

und Vergiitungsvergleich™. 28.4.2003

Curriculum und Unterlagen zum geplanten Studien-

sang . Diplomierte/r Gesundheitswissenschaftler/in

(FH)* am Studienzentrum der Fachhochschule filr

Ockonomie & Management gGmbH in Essen [hier:

Gesundheits- und Pllegewissenschaftliches Institut St.

Elisabeth. Stand: wie am 7. Mai 2003 von Herrn Hock-

auf tiberlassen|

4. EU-Infos unter http://europa.cu.int/comm/educati-
on/socrates/ects.html

5. Henning W (1999) Studienfilthrer Wirtschaftswissen-
schaften, 4. Aufl. Lexika Verlag, Wiirzburg, S 205

6. managermagazin (2002) Nr 4, § 245-255. Quelle dort:
Angaben der Hochschulen, Stifterverband, eig. Recher-
chen

2

tad

7. MBA-Grafik hup//www.berufsstart.de/karrieretips/
beitracge/mba-gralik.pdf, (15.5.20003, 20:05 Ulr)

8. Lloyd Zoémmer M (2000) Studienfithrer GroBbritanni-
en/Nordirland. Cornelsen & Oxford, Berlin, S 19

9. Miller E (2001) Guide to graduate business schools.
Barron's Educational Senes, New York

10.MBA Programms 2002, Peterson’s, Lawrenceville N,
Edition 2001

11. Pritfungs- und Studienordnung fiir den wentermldenden
Masterstudiengang ., HealthCare Management™ an der
Universitit Trier. Vorldufige Version 14a vom 10.4.2003,
wie sic vom Rat des Fachbereichs I'V zur Weiterleitung
an den Senat und das Ministerium cinstimmig beliir-
wortel wurde.

[2.Richter R (2002) Perstnliche Wertschdpfung durch
Weiterbildung, FR, Nr. 226, 28.9.2002: S. A48 [Anmer-
kung A. Goldschmidt]

13.Spiegel special Nr 3: ,Wa(h)re Bildung", Mirz 2002
wLernen zum Erfolg — Was sich an Schulen und Uni-
versitilen andern muss™. S 140-144

14.Stephan M (2000) Studieren nach dem Studium. Wei-
terfiihrende Studiengiinge staathcher Hochschulen 1.111;.]1_‘l
privater Anbieter. 4. Aufl. Staufenbiel-Institut. Kéln. §
¥

Prof. Dr. Andreas |.W. Goldschmidt
Geschafisfihrender Leiter des IHCI -
Internationales HealthCare Management Institut
Universitat Trier, Fachbereich IV

Am Wissenschaftspark 29

54286 Trier

eMail: goldschm@uni-rier.de

Prof. Dr. Axel Schmidt

Protessur fiir Mittelstandsokonomie
Universitat Trier, Fachbereich IV
eMail: schmidta@uni-rier.de

Executive MBA Health Care Management
internationaler FIBAA-akkreditierter postgradualer berufsbegleitender Studiengang

o NAachster Start: 8. Oktober 2007

X

e Dauer: 4 Semester, 8 Module

¢ \leranstaltungsorte: Salzburg, Trier, Marburg, Toronto ¢ Teilnehmeranzahl: max. 30 Personen (ab Teill 2) FiIBA A
 Zugangsvoraussetzungen: Akademischer Abschluss sowie e Lehrinhalte: Teil 1 — Kernkompetenzen:
sowie mehrere Jahre berufliche Tatigkeit im Gesundheits- Grundlagen des General Management,
wesen ODER vergleichbare Qualifikation und mind. Teil 2 — Schllsselqualifikationen des
5 Jahre Erfahrung in Itd. Position Health Care Management
Lokale Koordination, Anmeldung und weitere Informationen:
Frau Skalecki, IHCI (Internationales HealthCare Management Institut), Universitat Trier, FB [V,
Am Wissenschaftspark 29, D-54296 Trier, (skalecki@uni-trier.de), Tel.: +49 (0) 651 / 201-4164, Fax: -4170
— Elzlneng g management |
el o __
Internationalas HaalthCare hrcm wiihﬁit“"i‘ﬁﬂﬂdﬂ '
Managament Inatitwi - B

e pith Gzre Monegemea a4

[EEn 8 p P e ) Rarm

UNIVERSITY OF SALTAURG
BUSINESS SCHODL

W Universitit Trier
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Ausbildung

B Wieviel Okonomie

braucht ein Chirurg?
Fiir die meisten drztlichen Fiih-
rungspositionen im Gesund-
heitswesen sind 6konomi-

sche und Management-
kenntnisse  heute
unabdingbar. Doch

woflir braucht ein

Chirurg diese Kennt-

nisse eigentlich und
welche Moglichkeiten

oibt es, solche zu EIWEF\\
ben? 201
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