SCHWIERIGE MITARBEITER

Aktive Fithrung ist gefragt

Es gibt sie in jeder Klinik: die Norgler, Besserwisser, Unmotivierten,
Ubersensiblen oder Intriganten. Tipps, wie leitende Arzte mit diesen
Mitarbeitern zurechtkommen

s eit tiber einem Jahr &drgert
sich der Chefarzt einer Klinik

fir Innere Medizin nun schon iiber
einen seiner Oberdrzte. Der lehnt
alle Verdnderungen grundsétzlich
ab und und steckt mit seinem Ge-
jammer und Gemecker auch die
Kollegen an. Um unangenehme
Aufgaben versucht er sich regelmai-
Big zu driicken. Sachliche Kritik
trifft auf taube Ohren. Inzwischen
ist der Chefarzt mit seinem Latein
am Ende und meidet den Kontakt
zu seinem schwierigen Oberarzt,
wann immer es ihm maoglich ist.
Solche Situationen sind vielen
Cheférzten vertraut. Fiir sie ist der
Umgang mit schwierigen Mitarbei-
tern eine Herausforderung, der sie
sich stellen miissen. Das ist keine
leichte Aufgabe, und schon gar kei-
ne, die mit medizinischer Fachkom-
petenz oder Standardrezepten zu 16-
sen ist. Im ohnehin aufreibenden
Klinikalltag haben viele leitende
Arzte regelrechte Vermeidungsre-
aktionen entwickelt oder versu-
chen, das Problem durch Aussitzen
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zu losen. Das Ergebnis ist meist
dhnlich: Der Mitarbeiter wird als
schwierig abgestempelt und ausge-
grenzt — ein Teufelskreis beginnt.
Ist dieses Stadium erst einmal er-
reicht, lassen sich insbesondere frii-
he Unterlassungsfehler nur schwer
korrigieren. Héufig zeichnen sich
Probleme bereits in der Probezeit
ab, doch nur selten handeln Lei-
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Griesgramige
Mitarbeiter ein-
fach zu ignorieren,
hilft nicht weiter.

Hier ist aktives Fiih-

rungshandeln ge-
fordert.

STATUS

tungskrifte bereits in dieser Phase
konsequent. Stattdessen verbuchen
sie erste Disharmonien als Einge-
wohnungsschwierigkeiten. Doch ge-
rade frithzeitiges Gegensteuern durch
konstruktives Feedback kann eine
Eskalation verhindern.

Gleichgiiltig, welche Eskalati-
onsstufe die Beziehung zu einem
schwierigen Mitarbeiter bereits er-
reicht hat, die grundlegende Kli-
rung der Situation ist nur durch ein
aktives Fiihrungshandeln der Lei-
tungskraft moglich.

Im ersten Schritt ist es hilfreich,
zunidchst das eigene Fiihrungsver-
halten zu reflektieren und sich zu
fragen, ob es ihn tatséchlich gibt,
den schwierigen Mitarbeiter. Ist es
vielleicht mdoglich, dass er in be-
stimmten Situationen nicht mit sei-
nem Umfeld zurechtkommt, sich
iiber- oder unterfordert, sich nicht
ausreichend informiert oder respek-
tiert fiihlt? Im Arbeitsalltag werden
Mitarbeiter schnell als schwierig
wahrgenommen, wenn sie

® cine ecigene Meinung oder
Personlichkeit haben

® sich nicht der Mehrheit an-
schlielen

® Gegenvorschldge unterbrei-
ten, die moglicherweise besser sind

® cine kritische Grundhaltung
gegeniiber Verdnderungen haben

® fachliche Defizite haben, aber
in der Gemeinschaft sozial aner-
kannt sind (oder umgekehrt).

RECHTSREPORT

Keine Verschwiegenheitspflicht iiber Hohe der Beziige

Ein Arbeitnehmer, der mit einem anderen Kol-
legen ber die Hohe seiner Bezlige spricht,
handelt nicht pflichtwidrig. Eine Abmahnung ist
nicht gerechtfertigt. Dies hat das Landesar-
beitsgericht (LAG) Mecklenburg-Vorpommern
entschieden.

Streitig war die Wirksamkeit einer Aomah-
nung wegen VerstoBes gegen eine Verschwie-
genheitsverpflichtung. Laut Anstellungsvertrag
ist der Arbeitnehmer verpflichtet, die Hohe der
Beziige vertraulich zu behandeln, im Interesse
des Betriebsfriedens auch gegeniiber anderen
Firmenangehorigen. Der Kldger hatte sich
dennoch mit seinem Arbeitskollegen iber die
Hohe der Bezlige und die damit verbundenen
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Anderungen im Januar und Februar unterhal-
ten. Die Arbeitgeberin erteilte ihm daraufhin ei-
ne Abmahnung.

Diese Abmahnung ist nach Auffassung des
Gerichts aus der Personalakte zu entfernen. Ei-
ne Pflichtverletzung liege nicht vor. Die Klausel
im Anstellungsvertrag, wonach der Arbeitneh-
mer verpflichtet ist, die Hohe der Bezlige ver-
traulich zu behandeln, ist unwirksam. Diese
stellt nach Meinung des Gerichts eine unange-
messene Benachteiligung des Arbeitnehmers
entgegen den Geboten von Treu und Glauben
im Sinne von § 307 Biirgerliches Gesetzbuch
dar. Nach standiger Rechtsprechung des Bun-
desarbeitsgerichts ist der Arbeitgeber auch bei

der Lohngestaltung dem Gleichbehandlungs-
grundsatz verpflichtet. Die einzige Moglichkeit
flr einen Arbeitnehmer festzustellen, ob er An-
spriiche aus dem Gleichbehandlungsgrundsatz
hinsichtlich seiner Lohnhdhe hat, ist das Ge-
sprach mit Arbeitskollegen. Ein solches Gesprach
ist aus Sicht des Gerichts nur erfolgreich, wenn
der Arbeitnehmer auch selbst bereit ist, tiber
die eigene Lohngestaltung Auskunft zu geben.
Dartiber hinaus wird das Verbot auch gegen
die Koalitionsfreiheit geméas Art. 9 Abs. 3
Grundgesetz verstoBen, weil dadurch keine
Mitteilungen tiber Lohnhéhen gegeniiber einer
Gewerkschaft mdglich seien, deren Mitglied
ein Arbeitnehmer sein konnte. (LAG Mecklen-
burg-Vorpommern, Urteil vom 21. Oktober
2009, Az.: 2 Sa 237/09)  RAin Barbara Berner
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Aber konnen solche Mitarbeiter
nicht auch sehr wertvoll sein, gera-
de weil sie sich nicht anpassen?
Oder ist das eigene Fithrungsver-
halten so ausgerichtet, dass diese
Mitarbeiter darunter leiden? Das
herauszufinden und darauf zu rea-
gieren, ist die vordringlichste Fiih-
rungsaufgabe im Umgang mit ver-
meintlich schwierigen Mitarbeitern.

nach vergangenen Entscheidungen
in der Klinik fragen, bei denen sich
der Mitarbeiter {ibergangen oder
verletzt fithlte. Der Mitarbeiter er-
hilt eine offene Riickmeldung zu
seinen Leistungen. Zur prézisen Si-
tuationsanalyse gehort auch, dass
sich der Chefarzt fragt, wie sein
Verhalten frustrierend auf den Mit-
arbeiter gewirkt haben konnte.

Nichtangepasste Mitarheiter konnen auch sehr wertvoll sein.

Im zweiten Schritt findet ge-
meinsam mit dem Mitarbeiter eine
Analyse der Situation statt. Schuld-
zuweisungen, Diskussionen oder
Rechthabereien haben dabei nichts
zu suchen. Beide Parteien erhalten
die Moglichkeit, ihre Sicht der Din-
ge darzustellen, und schildern ihre
Wahrnehmungen. Die Leitungs-
kraft sollte sich ein mdoglichst ge-
naues Bild von der Situation des
Mitarbeiters machen und dabei
auch nach privaten Griinden oder

In der dritten Phase entwickeln
beide Gesprichspartner einen Lo-
sungsweg und vereinbaren Ziele fiir
die weitere Zusammenarbeit. Dabei
werden mdgliche Konsequenzen
offen angesprochen. Wichtig ist,
dass auch der Mitarbeiter die Mog-
lichkeit erhélt, eine aus seiner Sicht
praktikable Losung zu formulieren.
Fir die weitere Zusammenarbeit
sind regelméBige Zielvereinbarungs-
gespréache ein wirkungsvolles Fiih-
rungsinstrument, mit dem eine Ver-

bindlichkeit fiir beide Seiten ge-
schaffen werden kann.

Trotz des Fachkriaftemangels
muss auch die letzte Alternative in
Betracht gezogen werden: die Auf-
hebung des Arbeitsverhéltnisses.
Diese Mafinahme kommt aber erst
in Betracht, wenn die aktive Steue-
rung der Fiithrungsprozesse keine
Wirkung zeigt.

Eine solche Herangehensweise
erfordert Zeit, Einfiihlungsvermo-
gen und Mut. Nicht immer ist eine
schnelle Losung garantiert. In der
Konsequenz aber ist ein aktives Fiih-
rungshandeln unabdingbar, denn
das Aussitzen oder Vermeiden ist
auf Dauer nicht nur kréftezehrend
und demotivierend, sondern auch
ein schlechtes Signal an die anderen
Mitglieder des Teams. Denn sie be-
obachten sehr genau, wie ihr Chef
mit einem Kollegen umgeht, der
sich nicht an die Standards hélt. W

Werner Fleischer
www.ihrcoach.com

TGEBER

Abrechnung von Horpriifungen Il

Die Gebilhrenpositionen fir die Abbildung der
Horpriifungen auf der Grundlage der Amtlichen
Gebiihrenordnung fir Arzte (GOA) werfen im-
mer wieder Fragen auf. Bei der Abrechnung
der audiometrischen Leistungen ist haufig
strittig, welche Untersuchungsinhalte erbracht
sein mussen, um eine bestimmte Geblihren-
nummer zutreffend in Ansatz zu bringen (siehe
auch GOA-Ratgeber, Heft 6/2011).

Bei der Horpriifung nach Nr. 1404 GOA
»Sprachaudiometrische Untersuchung, auch
beidseitig ..."“ handelt es sich um eine Unter-
suchung zur Priifung des Sprachverstandnis-
ses in Abhéngigkeit von der Lautstérke. Aus
den unterschiedlichen, in der Prifung verwen-
deten Lautstéarken ergeben sich Prozentsétze
richtig verstandener Zahlen, Worter oder Sétze,
die — anders als die Tonaudiometrie (Leistung
nach Nr. 1403 GOA) — Riickschliisse auf das
Sprachverstandnis des Patienten erlauben.

Zur Erfiillung der Leistungslegende der Nr.
1404 GOA sind bestimmte Anforderungen zu
erflllen, die auch die Ausstattung der Horprf-
einrichtung betreffen: Die Ermittlung des Hor-
verlusts fiir Sprache und des Diskriminations-
verlusts nach DIN-Norm haben (iber normiertes
Testmaterial, zum Beispiel Freiburger Sprach-
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test (DIN 45625), getrennt fur das rechte und
linke Ohr, tiber Kopfhorer mit unterschiedlicher
Lautstarke oder im freien Schallfeld dber Laut-
sprecher zu erfolgen. Die Leistung nach Nr.
1404 GOA beinhaltet auch, falls erforderlich, ei-
ne Knochenleitungspriifung und gegebenenfalls
eine zusétzliche Priifung des beidohrigen Satz-
verstandnisses ber Lautsprecher. Dartiber hin-
aus sind nach der erganzenden Bestimmung zu
den Nrn. 1403 und 1404 GOA die Leistungen
nach den Nrn. 1400 ,Genaue Horpriifung ... "
und 1401 GOA ,Horpriifung mittels einfacher
audiologischer Testverfahren ...“ neben Nr.
1404 GOA nicht ansatzfahig.

Fiir die ,,Sprachaudiometrische Untersu-
chung zur Kontrolle angepasster Horgerdte im
freien Schallfeld” ist Nr. 1405 GOA heranzuzie-
hen. Hierbei ist zu beachten, dass fir eine Kin-
deruntersuchung die Leistungslegende der Nr.
1406 GOA ,Kinderaudiometrie (in der Regel
bis zur Vollendung des 7. Lebensjahres) ..."
auch die ,Messungen zur Horgerédteanpas-
sung* als fakultative Leistung mit beinhaltet.
Eine gegebenenfalls notwendige Vertaubung
zur Verhinderung der Wahrnehmung des Priif-
reizes auf dem Gegenohr ist Leistungsbe-
standteil aller Hortestungen und nicht geson-
dert in Ansatz zu bringen. Nr. 1407 GOA bildet
die Leistungen ,Impedanzmessung am Trom-

melfell und/oder an den Binnenohrmuskeln
(zum Beispiel Stapedius-Lautheitstest), auch
beidseitig" ab. Hierbei handelt es sich um Ver-
fahren der Impedanzaudiometrie zur Funkti-
onspriifung des Mittelohrs. Bei Kombination
der Messungen am Trommelfell (Tympanome-
trie) und an den Binnenohrmuskeln (Stapedi-
usreflexpriifung) ist diese Geblihrennummer
nur einmal ansatzfahig (Verknipfung mit ,,und/
oder"). Auch bei beidseitiger Messung ist Nr.
1407 GOA insgesamt nur einmal berech-
nungsfahig.

Audiologische, aber auch audioenzephalo-
graphische Verfahren (zum Beispiel die Mes-
sung akustisch evozierter Hirnpozentiale) zum
Ausschluss oder zur Diagnose einer Horsto-
rung beziehen sich in der Regel auf die Unter-
suchung beider Ohren (beziehungsweise bei-
der Horbahnen). Die Untersuchung nur eines
Ohrs, etwa zur Kontrolle einer Seite bei be-
kanntem Befund des von der aktuellen Erkran-
kung nicht betroffenen Gegenohrs, berechtigt
jedoch — bei vollstandiger Leistungserbringung
des in der jeweiligen Leistungslegende aufge-
fuhrten (Mindest-)Umfangs — bereits zum An-
satz der inhaltlich zutreffenden Geblihrennum-
mer, eine beidseitige Untersuchung jedoch
nicht zum zweifachen Ansatz dieser Position.

Dr. med. Tina Wiesener
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