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"Wenn der Chef Autist wird ... geht meist auch die Firma pleite”:
Ein Miinchner Psychologenteam analysierte Managementfehler

‘... sind die Folgen von Sorglosigkeit, Selbstuberschatzung und

fehlender kritischer Selbstreflexion im Topmanagement. Hinzu

kommen meist noch Fehler bei der Mitarbeiterfiihrung. ...weisen die

klassischen Mangel auf: wenig Transparenz Uber Zustandigkeiten,
Kompetenzen und Verantwortlichkeiten, unklare Zielvorstellungen und
Zielvereinbarungen, geringe Wertschatzung der Mitarbeiter.
Partizipation und Delegation von Entscheidungen finden kaum statt,

Kommunikation und Information kommen zu kurz.”

D. Frey, Uni Miinchen

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer LY
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Zitat:

,Meine Assistenten arbeiten 14 Stunden am Tag
und was sie in ihrer Freizeit machen geht mich
nichts an.”

Ordinarius fur Unfallchirurgie einer suddeutschen Universitat

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer
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Der arztliche Heldentyp:

Ferdinand Sauerbruch:

,...das ist der ganze ForlBmann, schwankend und

unentschlossen, jeder Zoll ein Internist! Fur einen
richtigen Chirurgen gibt es nur eins:

Operieren, operieren, operieren!”

Aus ,Selbstversuch” von Werner ForBmann, Diisseldorf 1972

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer
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~Der arische Arzt herrscht uber die Krankheult,
der judische Arzt dient dem kranken
Menschen."”

aus: ,Nicht misshandeln®,
Krankenhaus Moabit 1933-1945

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer
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Und das Schonste:

Seitdem ich Chefarzt geworden bin,

stimmen alle meine Diagnhosen®

Leiter einer Abteilung fur Pathologie, Aoffentlich ironisch gemeint

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer @
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"Dabel steht fest, dald hierarchisch gefuhrte
Diskussionen (Chefarzt, Oberarzt, Assistenzarzt)
wenig dazu beitragen konnen,

das Verhalten arztlicher Mitarbeiter positiv zu
beeinflussen.

Autoritares Verhalten, verbunden mit negativen
Anreizen, wird immer dazu fuhren, aufgetretene
Probleme nicht auszuweisen.”

Prof. Dr. Eichhorn, DKI, Mitteilungen des BDC 8/1992

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer @
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»Sagen Sie Herr Jonitz,

warum Chirurgen in

Deutschland

haben so schwierige

Charakter?*

Prof. Dr. Y. H.
Kitasato Universitat Sagamihara,

Japan 1990

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer
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» Fehler vermeiden!

» Schwachstellen identifizieren!

» Ursachen klaren!

» KEIN , blame and shame*!

» Offen kommunizieren!

» Fehler/ Beinahe-Schaden als Lernchancen zur
Verbesserung der Versorgung aktiv nutzen!

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer
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JAus Fehlern lernen”

das Echo:

) Y _ Vl Sie S/na’ die mutigsten Arzte Deutschlands...
Klemme  Keine Hille  Harnleiter Knie
vergessen gerufen verlelzl verwechsell  Antibiotikum angesluchen

Prof. Matthias Rothmund (65) PlChIBttSGi FHhDdh PIS!BH SD UGth-lQ Dr. Marita Eise:
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Paradigmenwechsel
der ,Sicherheitskultur”
auf nationaler Ebene

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer @
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EU-AG Patient Safety

') -

AKTIONSBUNDNIS

Seminare seit 2008 fortlaufend! ==

ZTEKAMMER

Patientensicherheit Ler

Intensivseminar
Fallanalyse

Donnerstag 17.12.2009 10.00 - 18.0]
Freitag 18.12.2009 09.00-18.0
Samstag 19.12.200% 09.00-13.0

In Kooperation mit dem

Aktionsbiindnis Patientensiche

uva...

LAviation meets Medicine*
Flughafen Hannover, 2010
Dr. sc. mil. Goepfert, Dr. med. Rall

Friedrichstrafie 16 = 10949 Berlin = www.aerztekammer-barlin.de

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer
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_Es wachst aber zunehmend eine

INTERVIEW Generation von leitenden Chirurgen mit

mit Prof. Dr. med. Hartwig Bauer, dem Generalsekretdr der Deutschen Gesellschaft fiir Chirurgie

einem gewandelten

HBIlSﬂme EIIthBI'OISIBl'lmg Selbstverstandnis heran. Naturlich

Die Deutsche Gesellschaft fir Chirurgie (DGCH) tagt in Berin. Die Fachgesellschaft
6ffnet sich zunehmend auch kritischen Themen wie dem Umgang mit Fehiverhalten,

mangelnden Flhrungsqualitaten und den Arbeitsbedingungen der Chirurgen. m USS e | n e Abte | I u ng |e|Stu ngS' y

verantwortungs- und

Deutsches Arzteblatt | Jg. 107 | Heft 16 | 23. April 2010 entscheldungsorlentlert Orgar"Slert

sein, aber ebenso mussen
Kooperation, Vertrauen und
Wertschatzung der Mitarbeiter in die

Fuhrung der Abteilung integriert

”Uereinzell finden sich miglicherweise noch inakzeptable

Formen von Steinzeit-Absolutismus. £ £ werden.

Prof. Hartwig Bauer,

Generalsekretar Dt. Gesellschaft fur Chirurqgie

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer AE,
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Bsp: Fragenbogen der AHRQ

o ,Wir verfugen entsprechend unserer Arbeitsaufgaben Uber
ausreichend arztliche und pflegerische Mitarbeiter*

~We have enough staff to handle the workload”

 ,Mitarbeiter erleben, dass Fehlerereignisse gegen sie verwendet
werden*

— ,Staff feel like their mistakes are held against them®

. , Mitarbeiter fihlen sich frei, Entscheidungen oder Handlungen von
Vorgesetzten zu hinterfragen®

~otaff feel free to question the decisions or actions of those with more authority.*

« ,Esist mehr oder weniger dem Zufall geschuldet, dass bei uns nicht
mehr Schadensfélle auftreten®
It IS just by chance that more serious mistakes don't happen around here.*”

www.ahrq.gov/qual/patientsafetyculture/

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer @



Neues Paradigma DKOU 2011

Patientensicherheit
Wiederentdeckung primarer arztlicher
Tugenden
auf systematischer Basis

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer @
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20,09,2010

Assistenz bei eifligen Kalserschnitien

Versorgqungsrealitat ?!

Liehe Kollegen, .
ich danke far fhre und dle Bereitschaft threr Mitarbelter, uns bei Motfallen, elfigen

Kalserschnitten, zu unterstitzen. Da zur Zsit nur noch &in diensthabender Gynikolege
im Hause lst, muas auch vor Elntrefien des OherarzEsTitt einem elligen Kaiserschnitt
begonnen und das Kind zlglg entwickelt warden. Dis EE-Zeit, Zeft von der
Entscheidung zur Eiligen Sectio bis zur Entwickiung des Kindes, darf nlcht mehr als 20
Minuten betragen. Hierzu bendtigen wir Untarsmtzung van einem operativen Kollegen.
Ich darf Ihren Mitarbeltem nochmals anbleten, bef elnem Kaiserschnitt oder mehraran
geplanten Kaiserschnltten zu assistisren, um den Ablauf der OF zu sehen, Sleher ist
s fur Ihre Mitarbeiter auch interessant, Gllcklichenweise werdan wir lhre Hilte nur
selten in Anspruch nehmen missen; wenn dies jedoy....- .- Betref: . Assletenz bel aligen Kaiserschnittsn im
Ich wiire thnen dankbar, wann Sie lhme Mitarbelter inf

rden.dis orthopadischen Arzte am 27:0.2010 daven In Kanntnls gasetet -
B, heférzie gegeben:habe:Im Falls einer eligeri Sectio: T
= nzlgen:diensthabendesn Gynakelogenbiszirm: Elntratien 25 Oberaizies operativ Zo unterstitsan. Mit
chrelbsn vem 20.8.2010 bedanic sioh Herr PD Dr. : hel den angesprochenen Mitzrbeltern der
Chirurgle, Qrthopadie und Uralagie for daren Bereltsshaf zur Unterstutzung.

Ich verbleibgmit freundiicham Grud und hestsm Bar™

Bel elner so tiefyrelienden Neuerung der Crgenlsation badarf es doch etw
a5 mehr, als der
.cr'beg‘ilachllche Information aus dem “Dankschrelban® von Dr, @E5EEE.Ex gsht deraus nicht !?:rz[ar ob
_ Tagdiepst oder Bereitschafisdienst gemelint Ist, Odar ob dies nur fir die Woohenendtage glii Das
Angebot, elnmal hei enem geplanten Kaiserschrili! zy assla dle omanisaterizchen Pmb'[ame i

sgltenen NotfglLksine

esTare vor dem lnt'argn.md dee berelis eingelretenen CIRS-Falles, bl dem der zur Hilfe TETTE
U]:‘_o!nga den Weg in den Krelsiaal nicht gefundan hat, Ist eine ganaue Verfahrensanwelsung bei gz;::nn
elligen Sectiones bel denen |2 ads Minulte zshiE wnabdingbar, Es mul fastgelegt warden, wer ruft wen

wann Qbar welshes Talefon wohin zur Hiffe. Das bisharige Proceders ermohel i
: : . nt unprofe
diltmgarchiiich baol. des Entretens elnes Schadensfalls bef Mutter i st
probilematisch.

Eine reguldra Dienstanwaisung der bstelligten Chefarzie &
Veriahrensanwslsung ist notig! ! " hre Assstentan mit exatar

Jcﬁ bitte dringand, dies Intem zu diskutiéren und vor dem nidchsten Notfalisectio-Enalgnis 2u instaliieran.

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekamnm Mit freundiichen Gragen




Die 116. Hauptversammlung des Marburger Bundes hat beschlossen:
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Beschluss Nr.5 SICHERE PATIENTENVERSORGUNG BRAUCHT SICHERE
ARBEITSBEDINGUNGEN

Die 116. Hauptversammlung des Marburger Bundes hat beschlossen:

Um eine hohe Sicherheit der Patientenversorgung im Krankenhaus zu gewéahrleisten,
mussen folgende Faktoren gewahrleistet sein:

ausreichend qualifiziertes, insbesondere medizinisches und pflegerisches Personal,
humane, den gesetzlichen Vorgaben entsprechende Arbeitszeiten,

ein mitarbeiterorientierter, partizipativer Fhrungsstil,

regelmaBige Schulungen zur Patientensicherheit wahrend der Dienstzeiten,

A

Zeit, Budget und Kapazitaten zur Durchfihrung von regelmaBigen Morbiditats- und
Mortalitats- sowie klinisch-pathologischen Konferenzen Abteilungs- und Teambe-
sprechungen,

6. die Einflihrung und Umsetzung von validen Verfahren zur Erhéhung der Patienten-
sicherheit, wie bspw. zur Handehygiene, zur Vermeidung von Eingriffsverwechslungen
oder zur Arzneimitteltherapiesicherheit,

ein funktionierendes Fehlerlern-, Qualitats- und Risikomanagementsystem,

die regelmaBige Evaluation der aufgefihrten MaBnahmen durch Mitarbeiter- und
Patientenbefragungen,

9. Schaffung einer Sicherheitskultur durch Vorbildfunktion der Vorgesetzten und
—_— Umsetzung der oben aufgefiihrten MaBnahmen.

Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer
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Herzlichen Dank!
g.jonitz@aekb.de
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Dr. med. Giinther Jonitz, Chirurg, Prasident der Arztekammer Berlin, Mitglied des Vorstandes der Bundeséarztekammer



