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Konzepte fiir Organisationsentwicklungsmaf3nahmen

...auf systemtheoretischer Basis ...in allen Organisationsbereichen und

Berufsgruppen einsetzbar
...nachweislich bewahrt

Instrumente flir eine

Instrumente flir eine :
gendersensible

gendersensible
Versorgung von
Personal- und -
: .. Patientinnen und
Arbeitsorganisation

Patienten

(1) Identifikation von Referenzinstrumenten
Methoden (2) Anpassung auf und Erprobung in deutschen Unternehmen
(3) Partizipation der Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter
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... Interventionsprojekt: Transfer, Adaption und Erprobung
... top-down-Prinzip: Uber die Fiihrungsebenen
... 30 Monate Gesamtlaufzeit des Projekts

... in Gesundheitseinrichtungen des Landes NRW

der Kooperationspartner
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voLmarstein

die evangelische Stiftung Kontakt Presse Infomaterial Stellenangebote Inhalt Impressum Links

Aktuelles

Veranstaltungen

Spenden

Karriere

Stiftung

Seniorenhilfe
Behindertenhilfe
Berufsbildung

Forschung
Krankenhduser Herzlich Willkommen!
Schulen Seit 1904 ist die von Pfarrer Arndt gegrindete Evangelische Stiftung Volmarstein in Wetter (Ruhr) in

der Kdrperbehinderten- und Krankenpflege titig und hat sich im Laufe der Jahre zu einer
Komplexeinrichtung der diakonischen Behinderten-, Kranken- und auch der Seniorenhilfe
entwickelt.

weitere Angebote
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Die dreidimensionale Beschreibung: ll
EINFLUSS und MIXED TEAMS ampaq

0 Wo arbeiten Frauen und Manner - in welchen Positionen?

o  Wie viel arbeiten Frauen und Manner - Vollzeit, Teilzeit, Elternzeit,
Krankheit etc.

Wie arbeiten Frauen und Manner - in welchen Berufen /Tatigkeiten

Wo ist der weibliche bzw. mannliche EINFLUSS in einer Organisation?
Wie gut ist die Geschlechtermischung in den Arbeits- und
Fihrungsgruppen?
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MA gesamt
Beschaftigungsumfang =l

@Vollzeit @25-50% W50-75% @75-20%

140 Pers.

159 Pers.




Manner
Beschaftigungsumfang

@EVolzeit HE25-50% E50-75%

T 12 Pers.
3 Pers. 10 Pers.

E75-90%

109 Pers.




Frauen
Beschaftigungsumfang

EVolzeit @25-50% @S0-75% @7-H0%

334 Pers.




Flihrung

Beschaftigungsumfang g

B Obere Fihrungsebens (Vorstand, Fachbereichsleitung) & Mittlere Fihrungsebene | Einrichtungsleitungen)
B Untere Flhrungsebens (Bereichsleungen)

Fiihrungskrifte gesamt
(Stand 31.12.2013):

77 Personen
davon:

48 Frauen
29 Manner

Vollzeit 25-50'% S50-75% 75-90 %
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Beschaftigungsperspektive Hauswirtschaft

Mitarbeiterbefragung 2014
Zusammenfassung der Ergebnisse
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Haus Am Eschenweg (N=12) |

Haus Am Gutshof (N=39) ETESA _:."- ; - TR %

Pflege (N=21) | 48%
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Frage 12: Wie beurteilen Sie die Moglichkeit, eigene Ideen einzubringen im
Hinblick darauf, ob ...7

i
1|

i

Vorschlage von

Mitarbeiter/innen a41.,7%
erwunscht sind
Vorschlage von
Mitarbeiter/innen ernst 35,4%

genommen werden

Vorschlage von
Mitarbeiter/innen bei der
Entscheidung
beriicksichtigt werden

41,7%

mSehrgut « Ehergut = Eherschlecht = Sehr schlecht

(Gasamtunternehmen)

ﬁiﬁ ?J.,i L‘\H@ Mitarbeiterbefragung 19
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Aktion - Mitarbeiterzufriedenheit - Patientenzufriedenheit und Qualitat im deutschen Gesundheitswesen

Augenoffner
Anwendungsbeispiele von Methoden

Projekteinrichtung: LWL Pflegezentrum
Marsberg

m p 00 |Albatross($ -

(haftungsbeschr

group



// Statistikanalyse und Reflexion

ampaq

Aktion - Mitarbeiterzufriedenheit - Patientenzufriedenheit und Qualitat im deutschen Gesundheitswesen

m=w

18 Manner | 13 Frauen 58 =42

‘ Verhiltnis

47% von 38 | 35% von 37

23% von 77 | 17% von 77

7 Manner 2 Frauen 77 =23
39% 15%
1.224 Std. 331 Std. 80 =20

m p 0 0 IAlbat' OSS vc Heureka Freies Institut fir @i)BfK
- . MATHIAS Bildung, Forschung
(haftungsbeschrdankt) FUSEYESNNN und Innovation e.V. Deutscher Berufsverband

g rou p RHEINE fir Pflegeberufe



// Statistikanalyse und Reflexion

ampaq

Aktion - Mitarbeiterzufriedenheit - Patientenzufriedenheit und Qualitat im deutschen Gesundheitswesen

40 Manner 40 Frauen 50 =50

—=> 178 Teilnahmen in den 3 Wochen

75 Manner 103 Frauen 42 = 58

- Kraft und Balance = 45 Teilnahmen

20 Manner 25 Frauen 44 = 56

—> Singen = 84 Teilnahmen

35 Manner 49 Frauen 42 = 58

- Stadtgang (nur HG 5 und HG 6) = 2 Teilnahmen

0 Manner 2 Frauen 0=100

- Gottesdienst = 47 Teilnahmen

20 Manner 27 Frauen 43 = 57

, . MATHIAS
(haftungsbeschrdankt) FUSEYESNNN
g rou p RHEINE fir Pflegeberufe

mpoo lAlbatross ..

Freies Institut flr @prK

Bildung, Forschung
und Innovation e.V. Deutscher Berufsverband




// Die 4-R-Methode

ampaq

Aktion - Mitarbeiterzufriedenheit - Patientenzufriedenheit und Qualitat im deutschen Gesundheitswesen

Wer bekommt was und warum?

1. Reprasentation: Analyse, Statistik Nutzungsverhalten
2. Ressourcen: Analyse, Statistik, Mittel und Mdéglichkeiten

3. Realitat: Ursachen, Rollenbilder, Werte, bisheriges Vorgehen
hinterfragen

4. Recht: Verankerung in Dokumenten, Vorgaben

m p 00 IAlbatross UG - Heureka

. .. MATHIAS
(haftungsbeschrdanlkct
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// Beispiele Reprasentation

ampaq

Aktion - Mitarbeiterzufriedenheit - Patientenzufriedenheit und Qualitat im deutschen Gesundheitswesen

Pflege
e Anzahl Arztkontakte

e Nutzung bestimmter Angebote (Pflegebad, Speisesaal,
Beschaftigungstherapie, etc. )

 Nutzung Korperpflegeprodukte, Getranke

m p o O IAlbatross LG MATHIAS Heureka Bldu gInFi.tr;i:ljng @prK

(haftungsbeschr QeesCecUiaN = | undinnovatione.
group RHEINE fir Pflegeberufe




// Ressourcen

ampaq

Aktion - Mitarbeiterzufriedenheit - Patientenzufriedenheit und Qualitat im deutschen Gesundheitswesen

e Haben Frauen und Manner die gleichen Moglichkeiten zur
Nutzung?

 Erreichen sie die Informationen tUber das Angebot
gleichermalien (Informationswege, Art der Darstellung,
Bilder, Text, etc.)

e Wurden bei der Planung und Gestaltung die Bedtrfnisse
beider bertcksichtigt?

mpoo IAlbatross ve m. Heureka

(haftu

st 1 BfK
B Idu g Fors hung
nnnnnnnnnnn -
RHEINE f f ‘ '
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// Realitat

ampaq

Aktion - Mitarbeiterzufriedenheit - Patientenzufriedenheit und Qualitat im deutschen Gesundheitswesen

e \Warum ist die Situation so wie sie ist?

e Sind die geschlechtsspezifischen Unterschiede geboten oder
ungerecht?

e Haben Werte und Rollenbilder unbewusst Einfluss
genommen?

mpoo IAlbatross ve — Hetireka

st BfK
MATHIAS E Idu g Fors hung
(haftungsbeschr HOCHSCHULE

und Innovation e.
g rou p RHEINE
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// Recht

ampaq

Aktion - Mitarbeiterzufriedenheit - Patientenzufriedenheit und Qualitat im deutschen Gesundheitswesen

e Bieten die Vorgaben (z. B. im QM-Handbuch) ausreichend
Schutz vor Benachteiligung?

e Wo besteht Veranderungsbedarf?

— Z. B. Fortbildung der Mitarbeiter/innen, Vorgaben zur
Pflegevisite, Vorgeben zu Fallbesprechungen, Standards
zur Erstellung von Bewohner/innen-Informationen

m p 00 IAlbatross ve O |- ireka

MATHIAS
(haftungsbeschr HOCHSCHUI
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& Thieme

Gender in der Pflege

Eine Pflichtunterweisung in CNE

_

Bochum, 18.3.2015




& Thieme

Georg Thieme Verlag KG

= Fuhrender Anbieter von Blchern, Zeitschriften,
elektronischen Medien und Dienstleistungen rund um
Medizin und Gesundheit sowie Naturwissenschaften

= Gegrundet 1886 von Georg Thieme in Leipzig, seit 1925 im
Besitz der Verlegerfamilie Hauff
= Uber 900 Mitarbeitende in acht Firmen

= 4.500 lieferbare Bucher, 450 Neuerscheinungen p.a., 150
Zeitschriften, nutzerorientierte E-Business-Losungen,
Datenbanken und Dienstleistungen
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Certified Nursing Education (CNE)

Fortbildung
Bibliothek & Mediathek

CNE.online | Expertenrat
Fachbereiche

/ Pflichtunterweisung

 —

>

DAS Fortbildungsprogramm flr die Pflege
Kombination aus Print und Onlineangeboten O il

. ) . Eedutsg.her Pﬂe%efrgf:c e.V.
Multimediale Elemente - Ein Konzept s e

Anerkannt als BildungsmaBnahme der RbP




& Thieme

Certified Nursing Education (CNE)

Fortbildun
Bibliothek & Mediathek

CNE.online | Expertenrat
Fachbereiche

/ Pflichtunterweisung

 —

>

DAS Fortbildungsprogramm flr die Pflege
Kombination aus Print und Onlineangeboten
Multimediale Elemente - Ein Konzept
Anerkannt als BildungsmaBnahme der RbP




& Thieme

Pflichtunterweisungen in CNE.online @

= Basiswissen zu gesetzlich vorgeschriebenen Fortbildungen

= Multimedial aufbereitete E-Learning-Module mit integriertem
Wissenscheck

= Fragebogen zur Wissensuberprufung mit Zertifikat und CNE
Punkten

= Themen:
= Arbeitsschutz
= Brandschutz
= Notfallmanagement
= Hygiene
= Datenschutz




& Thieme

Vorteile von E-Learning-Angeboten @

= Standardisierung

= Zeitersparnis und Flexibilitat

= Dokumentation und Steuerung
= Kosteneffizienz

= Hoher Innovationsfaktor

= Didaktische Starke

= Senkung der Fluktuation
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Hintergrund der Zusammenarbeit @

Was uns bereits vor dem Projekt klar war:

=80% der Pflegenden sind weiblich - in der Fihrung
umgekehrtes Verhaltnis

=Die Geschlechter haben gleiche, aber auch unterschiedliche
Bedurfnisse

=Mannliche Patienten lassen sich gern von weiblichen Pflegenden
versorgen — ungern aber von mannlichen Pflegenden

*Frauen (und Patientinnen) werden gefuhlt (schlechter) anders
behandelt als Manner

sGender ist ein Thema, fur das unsere Kunden
Fortbildungsbedarf in ihrer Klinik sehen- deshalb gibt es dazu

bereits eine Lerneinheit
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Hintergrund der Zusammenarbeit @ E |

= Das Ampaqg-Projekt 6ffnete uns die Augen, denn bisher
berlucksichtigten wir den Genderaspekt nicht explizit:

= Wir konzentrierten uns auf das individuelle
Krankheitserleben

= Wir legten Wert auf eine kultursensible Pflege
= Uns war bisher nicht bewusst (obwohl es theoretisch jeder
weil3), wie
= wenig die spezifischen Bedurfnisse von Frauen und
Manner berlcksichtigt werden

= unterschiedlich Ergebnisse in den Geschlechtern
interpretiert werden

= Unbewusst und unreflektiert trugen wir damit die
LFalschversorgung" weiter fort




& Thieme

Zielsetzung der Pflichtunterweisung @ \\ @'

> E *f

Projektansatz passt zu CNE, denn das Thema wird aus
diversen Perspektiven beleuchtet — aber nie mit erhobenem
Zeigefinger

Auf allen (Hierarchie-)Ebenen fur die Gender-Thematik
sensibilisieren und zum Reflektieren anregen

Eigene Erfahrungen und Umgang mit Gender hinterfragen und
ggf. korrigieren

Valide Forschungsergebnisse kommunizieren, um , blinde
Flecken™ der Klinik aufzuzeigen

Losungsansatze vermitteln um ,Gender Bias" zu vermeiden.
Keine Gleichbehandlung, sondern genderspezifische
Behandlung - von PatientInnen und Mitarbeitenden

Nachweisbarer Wissenserwerb und CNE Punkte
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Das didaktisch-padagogische Konzept:

Beispielseiten der Pflichtunterweisung
" " mit wesentlichen
Lernelementen
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-ﬁl Einfiihrung 2 Praxisbeispiele #% MaBnahmen
. = -
Warum sind einige Waschesiicke voller als andere?

Wahrend einer Reflexionssitzung mit den Mitarbeitern einer Hautklinik sollten
die Teilnehmer beurteilen, ob sie Unterschiede in der Behandlung von Frauen
und Manner beobachtet haben. Zunachst verneinten alle.

Dann sagte eine Teilnehmerin zogerlich: ,Ich glaube nicht, dass es eine
Bedeutung hat, ich habe aber oft gemerkt, dass die Waschesacke in den
Zimmern, in denen Manner sind, viel voller sind als in den Zimmern mit
Frauen®. Das bejahten auch die Kollegen. Sie starteten eine Untersuchung,
um ihre Hypothese in der Praxis zu Uberprifen.

s

£3 Ergebnis
ﬂ MaBnahme

< 23 >




& Thieme

Einfiihrung 2 Praxisbeispiele ") MaBnahmen

Warum sind einige Waschesicke voller als andere? ﬁ
X

wahrend einer Reflexionssitzung mit den Mitarbeitern einer Hautklinik soliten ~ Obwohl Hautprobleme wie Ekzeme oder
die Teilnehmer beurteilen, ob sie Unterschiede in der Behandlung von Frauen P§0F!35|5 bei Mannern undl Frauen gleich
und Manner beobachtet haben. Zunachst verneinten alle. haufig vorkommen, war die Behandlung
Dann sagte eine Teilnehmerin zogerlich: ,Ich glaube nicht, dass es eine deutlich unterschiedlich:
Bedeutung hat, ich habe aber oft gemerkt, dass die Waschesacke in den + Manner wurden éfter stationar behandelt.

Zimmern, in denen Manner sind, viel voller sind als in den Zimmern mit
Frauen®. Das bejahten auch die Kollegen. Sie starteten eine Untersuchung,
um ihre Hypothese in der Praxis zu tberpriifen.

» Manner bekamen neuere und teurere
Salben und Cremes verabreicht.

¢ Manner bekamen mehr und intensivere

1} Lichtbehandlungen.
_ ¢ Manner wurden vom Pflegepersonal
E¥ Ergebnis intensiver gepflegt

B MaBnahme
Die Erkenntnis war, dass Manner eher
uberbehandelt™ und Frauen eher
Unterbehandelt” wurden. Wenn Manner
dieselbe Behandlung wie Frauen erhalten
wurden, |dge die Kostenersparnis bei 21
Prozent.

FORTSCHRITT s P Suche | (B Drucken | Sitemap < 2/3 >



& Thieme

Einfiihrung 2 Praxisbeispiele MabBnahmen

Warum sind einige Waschesdcke voller als andere? ﬁ
24

wahrend einer Reflexionssitzung mit den Mitarbeitern einer Hautklinik sollten Die Untersuchung, die mit Hilfe von
die Teilnehmer beurteilen, ob sie Unterschiede in der Behandlung von Frauen statistischen Auswertungen und Interviews
und Manner beobachtet haben. Zunachst verneinten alle. durchgefahrt wurde, fuhrte zu einer
Dann sagte eine Teilnehmerin zoégerlich: ,Ich glaube nicht, dass es eine Veranderungen der Arbeitsroutinen:
Bedeutung hat, ich habe aber oft gemerkt, dass die Waschesacke in den ¢ Die Frauen bekamen bessere Salben und
Zlmmern, in denen Manner sind, viel voller sind als in den Zimmern mit Cremes, mehr Lichtbehandlungen und
Frauen". Das bEjahten auch die Kollegen. Sie starteten eine Untersuchung, wurden intensiver gepﬂegt

um ihre Hypothese in der Praxis zu Uberprifen. e Die Behandlung der Manner wurde

angemessener.
E¥ Ergebnis Trotz der Mehrbehandlung der Frauen war die
Ed MaBnah jahrliche Kostenersparnis betrachtlich.

FORTSCHRITT [ L suche | (&) Drucken | Sitemap < 2/3 >
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1 Einfiihrung | 2 Praxisbeispiele 3 Malnahmen

Warum sind einige Waschesacke voller als andere?

Wahrend einer Reflexionssitzung mit den Mitarbeitern einer Hautklinik sollten
die Teilnehmer beurteilen, ob sie Unterschiede in der Behandlung von Frauen
und Manner beobachtet haben. Zunachst verneinten alle.

Dann sagte eine Teilnehmerin zégerlich: ,Ich glaube nicht, dass es eine
Bedeutung hat, ich habe aber oft gemerkt, dass die Waschesacke in den
Zimmern, in denen Manner sind, viel voller sind als in den Zimmern mit
Frauen". Das bejahten auch die Kollegen. Sie starteten eine Untersuchung,
um ihre Hypothese in der Praxis zu Gberpriifen.

B Ergebnis
£l MaBnahme

Wenn Mdnner dieselbe Behandlung wie Frauen erhalten wiirden,
ldge die Kostenersparnis bei 21 Prozent!

Die Unterschiede in der Behandlung von Mannern

und Frauen sind haufig nicht auf den ersten Blick
erkennbar.

FORTSCHRITT s D suhe | B Drucken | Swemsp ( 2/3 >
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Organisation Lebensrettende Notfallsituationen Notfallnachsorge
MaBnahmen
Herzlich Willkemmen!
— Vervollstandigen Sie bitte den Liickentext. Wahlen Sie jeweils die richtige von zwei
Einfuhrung Antwortmaglichkeiten aus!
Innerklinisches
Notfallmanagement
Vor der Verabreichung von Notfallmedikamenten muss ein v | oder

Sonderfall: Massenanfall o ) B
Verletzter oder Erkrankter v| Zugang gelegt werden. Zu den wichtigsten Notfallmedikamenten gehdren

R v | . Nach jeder Medikamentengabe sollten zusatzlich 20 Milliliter
Handlunasrichtlinien im
Notfall v| wverabreicht werden.

Wissenscheck

Checkliste

FORTSCHRITT ERFOLG £ suche | Eh Drucken | Sitemap | Glossar 23,/50



N
& Thieme

Fragebogen beantworten = Fenster schlieBen

Bearbeitungszeit Test: ' Test abschliefen
119 Minuten 33 Sekunden

9‘ Notfall im Krankenhaus

Aufgabe
E Aufgabe ]
[7) Aufgabe Notfall im Krankenhaus
{?] Aufgabe
' Aufgabe

Aufgabe | Punkte: 1

+..[?] Aufgabe Folgende Aussage zum akuten Koronarsyndrom ist falsch:

; Aufgabe

Aufgabe _Unerlasslich ist ein kontinuierliches Monitoring von Herz und Kreislauf u.a. mit
: !

' Aufgabe - Pulsoxymetrie und EKG-Monitor.

Aufgabe Unter diesem Begriff werden die lebensbedrohlichen Phasen der koronaren

Herzerkrankung zusammengefasst.
O Schmerzen im Riicken schlieBen ein akutes Koronarsyndrom immer aus.

Bei Verdacht auf ein akutes Koronarsyndrom muss immer ein Arzt und gagf. das
Reanimationsteam hinzugerufen werden.

Der Patient klagt meist (iber Schmerzen, besonders im Brustkorb, ausstrahlend in
die linke Kérperhélfte.

4= Zurick Weiter wip
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e u n d iSt d Ie Frau Silvia Huber
Pfl iChtU nte rwe I S U n g Efeuweg 7, 12345 Waldstadt

A\

hat erfolgreich am 12.01.2015 an folgender Online-Fortbildung teilgenommen:

dann erfolgreich
absolviert, erhalt der PAichiunterweisung: Brandschutz
Pflegende ein Zertifikat
und 3 CNE Punkte.

Frau Huber hat damit 3 Punkte erworben.
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Andreas Westerfellhaus Dipl.-Pilegewirtin (FH) Carmen Happe Identnummer 20091445
Deutscher Pllegerat e.V. Georg Thieme Verlag KG
— Prasident — — Programmibeiterim CNE -

Georg Thieme Yerlag KG - Certified Nursing Education (CNE} - RidigerstraBe 14 - 70465 Stuttgart - E-Mail: helpdesk@thieme.de
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