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Sieben Eckpfeiler
des christlichen Profils
. Uns verbindet
der Krankenhauser der Engagement
) fir Menschen.
Vinzenz Gruppe



Auftrag

Im Sinne des heiligen Vinzenz wird
die Liebe Christi zu den Menschen
in unserem Handeln Wirklichkeit.

In den Gesundheitseinrichtungen
der Vinzenz Gruppe verbinden wir
verantwortungsvolle, moderne

Medizin mit liebevoller Zuwendung.
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Liebe Mitarbeiterinnen,

liebe Mitarbeiter!

Wenn Sie jemand fragt, was ein christliches
Krankenhaus ausmacht, wiirden Sie dann
spontan eine Antwort finden? Eine Antwort, die
sich nicht in Beschreibungen und Erklarungen
erschopft, sondern klare Kriterien benennt?

Eine solche Antwort ist nicht leicht zu finden.
Gemeinsam mit vielen Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern unserer Hauser haben wir uns lan-
gere Zeit darum bemUht — das Ergebnis halten

Sie mit dieser Broschiire in Handen.

Was ist das Besondere eines christlichen
Krankenhauses?

Grundlage ist immer der Auftrag seiner Griin-
der/innen bzw. Eigentiimer/innen. In unseren
Krankenhdusern wurde dieser Auftrag von

den Ordensgemeinschaften formuliert, wel-
che die Einrichtungen gegriindet haben. Die
Geschaftsfuhrungen haben nun die Verantwor-
tung flr die Erfillung des Auftrags und damit
fur die Fihrung der Krankenh&user auf der
Basis christlicher Werte tibernommen. Auch
die Stiftung hat den christlichen Auftrag in ihren

Satzungen fest verankert.

Doch die Begriffe ,,Auftrag” (Mission Statement)
und ,,Werte“ sind rasch gesagt. Woran erkennt
man nun konkret, dass ein Krankenhaus ein
christliches ist?

Als Antwort auf diese Frage haben wir ,,Sieben
Eckpfeiler des christlichen Profils der Kran-
kenhauser der Vinzenz Gruppe“ erarbeitet.
Das sind sieben klar definierte Haltungen, die

man quasi ,anfassen“ und klar erkennen kann.

Diese sind:

1. die Zuwendung zu Patientinnen und
Patienten und Angehérigen,

2. die seelsorgliche und psychologische
Betreuung,

3. besondere karitative Angebote,

4. unsere Kultur, mit Sterbenden und Tod
umzugehen,

5. die ethische Klarheit,

6. ein Werte-orientiertes Flihren

7. und schlieBlich auch unser auBeres
Erscheinungsbild — also christliche Symbole
und Zeichen.

Diese Eckpfeiler sind nichts Statisches,
sondern etwas Lebendiges. Sie sollen den
Alltag in unseren Krankenh&ausern bestimmen.
Fur die Einhaltung dieser Eckpfeiler sind die
Geschaftsfiihrer/innen verantwortlich. lhre
Umsetzung wird von den Wertevorstdnden und
Verantwortlichen in unseren Krankenhdusern
und der Vinzenz Gruppe begleitet. Doch zum
Leben gebracht werden kdnnen sie nur von
jeder und jedem Einzelnen von uns. Uns ver-

bindet Engagement fiir Menschen — und dazu

braucht es das ganz persénliche Engagement

von uns allen.

Wir danken an dieser Stelle herzlich allen, die
entscheidende Arbeit geleistet haben, unsere
sieben Eckpfeiler zu entwickeln. An uns allen
wird es liegen, die Theorie in gelebte Pra-

Xis umzusetzen. Unser Ziel ist, dass unsere
Krankenh&user von den Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern genauso als Orte christlicher
Nachstenliebe erfahren werden kénnen wie
von den Patientinnen und Patienten. Nehmen

wir diese Herausforderung an — die Eckpfeiler

geben uns dafiir konkrete Anhaltspunkte!

Dr. Michael Heinisch Mag.2 Anna Parr
Vors. der Geschéftsleitung Mitglied
Geschaftsfihrer der Geschaftsleitung

der Vinzenz Gruppe

Mag. Stefan Lampl

der Geschaftsleitung
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Christliche Werte in unseren Spitélern
mit Leben erfullen:

Es geht nur gemeinsam

Unser Anspruch, sich als ein christliches Kran-
kenhaus zu profilieren, ist ein sehr hoher. Wir
alle — Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter sowie
Flhrungskrafte — geben téglich unser Bestes,

um diesem Anspruch gerecht zu werden.

Unsere Krankenhduser sind und bleiben christ-
liche Einrichtungen. Sie bleiben Krankenhauser,
die Medizin mit Qualitat und Seele bieten. In der
taglichen Arbeit bedeutet das eine Verbindung
von liebevoller Zuwendung mit einer hohen
medizinischen und pflegerischen Qualitat. Um
diese Haltung flr ihre Mitarbeiter/innen sowie
die Patientinnen und Patienten erkennbar zu
machen, haben wir die Merkmale auf wenige,

namlich auf sieben Eckpfeiler fokussiert.

Zur Entstehungsgeschichte

Beginnend im Herbst 2005 haben sich viele
Mitarbeiter/innen sowie die Flihrungskréafte un-
serer Krankenh&user mit folgender Frage ausei-
nandergesetzt: Was heiBt ,,christlich“ in Bezug
auf die Fiihrung und den téaglichen Ablauf eines

Krankenhauses in der heutigen Zeit?

Zur Beantwortung dieser Frage haben wir

die eigenen Erfahrungen unserer langjéhrigen
Wertearbeit ausgewertet und den Dialog mit
Expertinnen und Experten auBerhalb der Vin-
zenz Gruppe gefihrt. Fur die inhaltliche Ausei-
nandersetzung haben wir Pastoral-, Bibel- und
Moraltheologinnen und -theologen eingeladen

und um ihre Diskussionsbeitrédge gebeten.
2006 lag die erste Ausgabe dieser sieben
Eckpfeiler vor. Vieles davon wurde inzwischen
umgesetzt und wird seither bewusst gelebt.
Da Werte etwas Lebendiges sind und immer
den Menschen dienen sollen, hat uns der Alltag
gezeigt, dass einzelne Themen prézisiert und
vertieft werden mussten und manches sogar
neu geschrieben werden musste. Daher halten
Sie mit dieser Broschre die aktuelle Version in
der Hand, die ein Ergebnis eines mehrjéhrigen

Entwicklungsprozesses ist.

2013 haben wir mit dem Eckpfeiler 5 (,Werte-
orientiertes Flihren®) unsere Flihrungsgrundsat-
ze neu definiert. Gerade in Zeiten der Refor-
men, raschen Veranderungen und Umbriiche
im Gesundheitswesen wollen wir ein deutliches
Zeichen setzen, dass Flhrungskréfte Voraus-
setzungen schaffen, damit die einzelne Person
in ihrer Funktion wahrgenommen wird, gefragt
ist und sich mit eigenverantwortlichem Engage-

ment einbringen kann.

Die Entwicklung unseres christlichen Profils ist
noch nicht abgeschlossen. Kiinftige Erfahrun-
gen im Alltag werden uns zeigen, wo wir noch
Bedarf an Weiterentwicklungen haben. Daher

ist es sehr wichtig, dass alle Mitarbeiter/innen

an der Umsetzung mitarbeiten. Nur so kénnen
wir dem Anspruch, ein christliches Kranken-

haus zu sein, ansatzweise gerecht werden.

Konzentration auf wenige Eckpfeiler

Wie ein Haus nur wenige, aber solide gebaute
Grundpfeiler hat, die das gesamte Gebaude
tragen;, so wollen wir uns auf den/Ausbau von
wenigen Eckpfeilern konzentrieren, die unsere
Haltung mit Leben erflllen. Damit wollen wir
das tragende Grundgerust unserer christlichen
Krankenh&user flr die Zukunft sichern.

Das Fundament dieser Eckpfeiler ist der
Werteauftrag der Sankt Vinzenz gemeinnitzige
Privatstiftung der Barmherzigen Schwestern.
Auf diesem Fundament werden die konkreten
sieben Eckpfeiler errichtet.

Zum Selbstverstandnis der ,,Sieben Eck-
pfeiler des christlichen Profils*:

Dieses Papier ist zu verstehen als ...

... ein Bekenntnis: Wir sind Uberzeugt, dass
sich ein christliches Krankenhaus durch diese
wesentlichen Elemente — neben Qualitét in
Medizin, Pflege und Management — auszeich-
nen soll.

... ein Arbeitsprogramm flir unsere tagliche
Arbeit: Es stellt eine tagliche Herausforderung
fur alle Mitarbeiter/innen dar.

... ein Element unserer gemeinsamen Identitat:
Hier wird die gemeinsame Basis von Kranken-
hausern, die unterschiedliche Ordenshinter-
griinde aufweisen, beschrieben.

... ein ,lebendiges Papier“: Es gibt Orientie-

rung fr uns alle, dennoch wird darliber hinaus

viel an Menschlichkeit und Geistvollem gelebt

werden, das hier nicht beschrieben wurde. Und
das ist gut so.

Ziel ist es, dass wir alle gemeinsam diese
Eckpfeiler zum Leben bringen und am Leben
halten. Sowohl Patientinnen und Patienten als
auch Mitarbeiter/innen sollen einen Geist der
Menschlichkeit erfahren und motiviert wer-
den, in diesem Geist einen eigenen Beitrag zu
leisten.

Freuen wir uns, dass vieles von diesem christ-
lichen Profil von unseren Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern bereits gelebt wird. Gehen wir aber
auch mit unseren eigenen Grenzen barmher-
zig um und werden wir nie mide, es morgen

besser zu machen!

Do Wt [

Mag. Rainer Kinast
Leitung des Zentralbereiches
Wertemanagement




ECKPFEILER 1:
Zuwendung

Wir geben Patientinnen und Patienten
Orientierung und Halt und sorgen durch
unsere aufmerksame Zuwendung dafUr,
dass sie in ihrer Krankheit Wurde und
Ansehen bewahren.




Die Besprechung
der Diagnose braucht Zeit.

Zuwendung

HALTUNG

Durch die Zuwendung unserer Mitarbeiter/in-
nen geben wir den Patientinnen und Patienten
Orientierung und Halt — in einer Situation, in der

sie die Zuwendung besonders brauchen.

In der Grenzsituation des Krankseins helfen wir
mit, dass sich die Patientinnen und Patienten in
ihrer Einmaligkeit erleben und in Unsicherheit
und im Leid bestehen kénnen. Menschliche
Wiirde machen wir durch unsere Zuwendung

erlebbar.

Wir achten auf die Bediirfnisse der Patientinnen
und Patienten im Tagesablauf —insbesondere
an den neuralgischen Punkten ihres Kranken-
hausaufenthaltes.

SICHTBARES

Jede Abteilung definiert fur sich jene neuralgi-
schen Punkte, an denen ihre Patientinnen und
Patienten besondere Aufmerksamkeit brauchen.

In den Dienstbesprechungen, Dienstlibergaben
etc. werden die wahrgenommenen BedUrfnisse
der Patientinnen und Patienten besprochen.

Alle Patientinnen und Patienten erhalten fir
sie relevante medizinische Informationen.
Dieser formale Standard (wie die medizinische
Transparenz flir die Patientinnen und Patienten

gesichert ist) ist auf jeder Station definiert.

Kern- und Schliisselprozesse werden definiert,
inklusive der neuralgischen Punkte, der Zeit
und der Raume, die den Patientinnen und

Patienten zur Verfligung gestellt werden.

Kommunikationstrainings schulen die Mitarbei-
ter/innen in der Fahigkeit des Wahrnehmens,
des Hinhorens und des Filhrens von heiklen

Gesprachen.

Richtlinien, Pflegeleitbilder etc. beschreiben,
wie diese Zuwendung durch das Verhalten
der Mitarbeiter/innen flr die Patientinnen und
Patienten erlebbar werden sollte.

VERHALTEN

Mitarbeiter/innen orientieren sich an den definier-

ten Richtlinien und Konzepten.

Mitarbeiter/innen schenken den Patientinnen und
Patienten bei der Arbeit ihre ganze Aufmerksam-

keit (sie reden mit ihnen, nicht Uber sie ...)

Sie gehen mit Zeit gut strukturiert um: Gute
Strukturen des alltdglichen Ablaufes ermdglichen
Zeitgewinn, Gesprache werden gut strukturiert
gefihrt.

FlUhrungskréfte fordern und fordern das definierte
Zuwendungsverhalten. Sie selbst leben diese
geforderte Zuwendung zu den Patientinnen und

Patienten (Vorbildwirkung).

Mitarbeiter/innen motivieren sich gegenseitig
durch Austausch ihrer Wahrnehmungen und durch

Anerkennung.

Mit Grenzen des medizinisch Machbaren wird
wahrhaftig und feinfihlig umgegangen, notwendi-

ge Unterstltzung wird angeboten.

Wir behandeln unsere Patientinnen
und Patienten einfiihlsam.

ECKPFEILER 1
Zuwendung
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Menschliche
Nahe gibt
Halt.
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ECKPFEILER 2:
—inbeziehen
der psychischen

geistig-
ISchen

Verfassung

Uns ist eine ganzheitliche Sichtweise auf
den Heilungsprozess ein Anliegen. Wir
arbeiten vernetzt mit Klinischer Psychologie,
Psychotherapie und Krankenhausseelsorge.




Einbeziehen der psychischen unad
geistig-seelischen Verfassung

HALTUNG

Die Heilung von korperlichen Leiden braucht
auBer der organischen Behandlung auch die
Einbeziehung der psychischen und geistig-
seelischen Verfassung der Patientinnen und
Patienten. Deshalb sind Klinische Psycho-
logie, Psychotherapie und Seelsorge (unter-
schiedliche Professionen mit unterschiedli-
chen Arbeitsweisen) wichtige Ergdnzungen
zur organischen Behandlung und notwendige

Unterstttzungen im Heilungsprozess.

Wir wollen den Patientinnen und Patienten
helfen, in ihrer Krankheit, in ihrer Grenzsituation
und im Leid zu bestehen und zu reifen.

Sinnvolles Menschsein ist mdglich — auch wenn
die Funktionalitét nicht mehr voll gegeben ist.
Der wirdevolle Umgang lasst Kranke die Kost-
barkeit der eigenen Person und des eigenen
Lebens erfahren.

Der Glaube kann zusatzliche Perspektiven
er¢ffnen — Uber den eigenen Horizont, Uber die

eigenen Grenzen, Uber den Tod hinaus.

Der Krankenhausaufenthalt kann den Patien-
tinnen und Patienten die Chance bieten, ihren
Lebensstil neu zu tGberdenken, auf ihre ,,innere
Wabhrheitsstimme* (eigene Intuition) zu héren
und ihren ureigensten Sinn zu finden. Eine
Hilfestellung bieten dabei die Angebote der
Klinischen Psychologie und der Seelsorge.

SICHTBARES

Bei der Aufnahme oder in besonderen Situatio-
nen werden die Patientinnen und Patienten auf
diese Angebote hingewiesen (Broschdre).

Die Klinische Psychologie und Psychotherapie
wie auch die Seelsorge haben ihr Selbstver-
sténdnis, ihre Positionierung im Krankenhaus

und ihre Standards in einem Konzept verankert.

Die Aufgabengebiete von Klinischer Psycholo-
gie und Seelsorge sind damit klar abgegrenzt.
Die Vernetzung dieser unterschiedlichen Pro-

fessionen ist definiert und institutionalisiert.

Psychologinnen und Psychologen sowie
Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten
haben ein Grundwissen Uber die Bedeutung
des Glaubens fur das Kranksein und fiir den

Heilungsprozess.

Mitarbeiter/innen der Seelsorge haben eine
solide Ausbildung und verfiigen tber psycho-

logische Grundkenntnisse.

Die Klinische Psychologie, Psychotherapie und
Krankenhausseelsorge sind im Organigramm

klar verankert.

Arztinnen und Arzte sowie Pflegepersonen
verfligen Uber ein solides Basiswissen Uber
die Bedeutung von psychologischer, psycho-
therapeutischer und seelsorglicher Arbeit und

werden fUr deren Sinn sensibilisiert.

VERHALTEN

Arztinnen und Arzte weisen im Bedarfsfall Patien-
tinnen und Patienten der Klinischen Psychologie

und Psychotherapie zu.

Arztinnen und Arzte sowie Pflegepersonen emp-
fehlen bei Bedarf die Angebote der Seelsorge.

Klinische Psychologinnen und Psychologen ver-
mitteln — wenn flr die Patientin bzw. den Patienten
das Thema Glaube relevant wird — Mitarbeiter/-

innen der Seelsorge.

Wenn die Notwendigkeit besteht, vermitteln
Seelsorger/innen Mitarbeiter/innen der Klinischen
Psychologie. Dies geschieht aber nur in Abspra-
che mit den Hauptverantwortlichen der Abteilung.

Fur die Zeit nach der Entlassung oder bei ambu-
lanter Betreuung werden Kontaktadressen ver-
mittelt bzw. eine ambulante Betreuung durch die
Klinischen Psychologinnen und Psychologen oder
Seelsorger/innen des Hauses wird eingeschrénkt

ermoglicht.

ECKPFEILER 2
Einbeziehen der psychischen
und geistig-seelischen Verfassung
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Zeit schenken und der Seele Aufmerksamkeit geben —
diesem Beduirfnis der Patientinnen und Patienten wird in
unseren Krankenhdusern Rechnung getragen.

Bei Bedarf weisen Arztinnen und Arzte Betroffene der
Klinischen Psychologie und Psychotherapie zu.




ECKPFEILER 3:

Ange
die A

NOtE,
Ntwort

auf die Not
der Zeit sind

Bei unseren taglichen Entscheidungen
im Krankenhausalltag haben wir auch

die Not der Zeit im Blick.




Angebote, die Antwort auf
die Not der Zeit sind

HALTUNG

Wir sind offen und sensibel fir die Not der Zeit.
Wir bieten Dienstleistungen an, die flr die Men-
schen von heute notwendig sind, auch dann,
wenn deren Finanzierung durch die 6ffentliche

Hand nicht gesichert ist.

Damit wollen wir unter anderem auch die Politik
und das Gesundheitswesen aufmerksam auf
konkrete Note der Zeit machen und konkrete

Antworten vorleben.

Jedes Krankenhaus setzt Initiativen, um Armut
und Not zu lindern.

SICHTBARES

Jedes unserer Krankenhauser hat mindestens
ein Projekt, das auf die aktuelle Not der Zeit
antwortet und dessen Finanzierung durch die

offentliche Hand (noch) nicht gesichert ist.

Umgesetzte Projekte werden in die politische
Diskussion und in das 6ffentliche Gesprach

eingebracht.

VERHALTEN

Bei der (Weiter-)Entwicklung bzw. Evaluierung der
regionalen Strategie stellt sich jedes Krankenhaus

kritisch dieser Frage nach der Not der Zeit.

Es werden Wege gesucht, wie entsprechende
Projekte durchgefiihrt und die dazu notwendigen
Voraussetzungen (geeignete Personen, Rahmen-
bedingungen, Finanzierung, ...) geschaffen werden

kdénnen.

ECKPFEILER 3
Angebote, die Antwort
auf die Not der Zeit sind
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Auch junge
Menschen §
geraten im- |
mer wieder |
in Notlage. l

Wir wollen nach dem
Vorbild der Ordens-
frauen auch den
Armsten helfen.
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ECKPFEILER 4:
Kultur im

U

S.

Mmgang mit
‘erbenden und

]

= p

it dem Tod

Wir achten darauf, dass Patientinnen und
Patienten inr Sterben wirdevoll erleben und
deren Angehorige unterstUtzt werden.



Kultur im Umgang mit Sterbenden

und mit dem Tod

HALTUNG

Wir erkennen Grenzen des Machbaren und
nehmen sie an.

Angesichts des Sterbens bzw. des Todes
schaffen wir einfihlsam geeignete Rahmen-
bedingungen und verhalten uns so, dass die
Betroffenen in ihrer schwierigen Situation
Unterstutzung erfahren und ihre Situation in

Wirde bewaltigen kénnen.

Es braucht von den Betreuenden Sensibilitat
fur die Bedlirfnisse der Betroffenen. Diese

Sensibilitdt wollen wir aufbringen.

SICHTBARES

Es gibt fiir die Arztinnen und Arzte sowie die
Mitarbeitenden der Pflege Richtlinien, die ihnen

im Verhalten Orientierung geben.

Es gibt Standards flir Rahmenbedingungen,
die einen adaquaten Umgang mit Sterbenden

ermdglichen.

Fur Mitarbeiter/innen gibt es Unterstiitzung,
damit sie in dieser belastenden Situation Ent-

lastung und Stérkung erfahren.

Rituale unterstitzen die Begleitung der Ster-

benden und der Angehérigen.

Mitarbeiter/innen, insbesondere Arztinnen
und Arzte sowie Pflegepersonen, werden fiir
die Aufgabe der Begleitung im Sterbeprozess

geschult.

Es gibt ein gut funktionierendes Netz der
Zusammenarbeit von Arztinnen und Arzten,
Pflegepersonen, Psychologinnen und Psycho-
logen, Psychotherapeutinnen und Psychothe-
rapeuten und Seelsorgerinnen und Seelsor-

gern.

Es gibt ein Know-how flr die Begleitung von
Kindern als Angehdrige von Sterbenden. Die-
ses Know-how wurde systematisch aufgebaut
und wird weiterentwickelt. Es ist wichtig, dass
sich Mitarbeiter/innen dieses Wissen aneignen.

ECKPFEILER 4
Kultur im Umgang mit Sterbenden
und mit dem Tod
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VERHALTEN

Arztinnen und Arzte sowie Pflegepersonen sind
sich bewusst, dass sie nicht mehr einen heilen-
den, sondern einen palliativen, begleitenden Auf-
trag haben. Sie orientieren sich an den Leitlinien.

Im Sterben und im Tod unterstitzen wir die be-
troffenen Menschen (Patientinnen und Patienten
und Angehdrige, insbesondere Kinder), damit sie
in dieser herausfordernden Situation bestehen
kénnen.

Arztinnen und Arzte sowie Pflegepersonen achten
auf religidse Bedurfnisse der Patientinnen und
Patienten. Sie arbeiten gut mit den Einrichtungen
der Psychologie, Psychotherapie und Seelsorge

Zzusammen.

Wir akzeptieren, dass die Medizin
irgendwann an ihre Grenzen kommt.
Sie hat auch einen palliativen Auftrag.
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ECKPFEILER 5:
\Werte-orientiertes
Fuhren

Wir wollen eine Arbeitsatmosphare,

in der sich unsere Mitarbeiter/innen gerne
mit eigenverantwortlichem Engagement
einbringen.




Werte-orientiertes
FUhren

GRUNDPHILOSOPHIE

Das christliche Menschenbild
Fuhrungskréfte achten eigenverantwortlich
darauf, dass ihr Handeln dem christlichen Kern-
auftrag des Unternehmens entspricht — heute
und in Zukunft. Sie haben damit das gesamte
Unternehmen im Blick.

Fuhrungskrafte haben die Aufgabe, zur Um-

setzung strategischer Ziele beizutragen.

Werte-orientiertes Flihren bezieht sich dabei
vor allem auf den Aspekt der Beziehung von
Mensch zu Mensch, von der Flhrungskraft
zu ihren Mitarbeitenden. Somit flieBen die hier
genannten FUhrungsgrundsatze in den Orien-

tierungsrahmen Management ein.

Pragend fir unseren Ansatz des Flihrens von
Menschen ist das christliche Menschenbild
und die Prinzipien Subsidiaritat und Solidari-
tat, Personalitat der bzw. des Einzelnen und
des Gemeinwohls (diese Prinzipien sind Teil
der katholischen Soziallehre).

SICHTBARES

Eine Werte-orientierte Personalauswahl, eine
solide FUhrungsausbildung, Fihrungskréafte-
Entwicklungsprogramme und eine standardi-
sierte Einflhrung von neuen Fihrungskréften
bilden die Grundlage flr eine moderne und

Werte-orientierte Fihrungskultur.

Die folgenden Fuhrungsgrundséatze geben
den FUhrungskraften Orientierung fir ein
Werte-orientiertes Filhrungsversténdnis in

unserem Unternehmen.

HALTUNG UND
FUHRUNGSVERHALTEN

(FUHRUNGSGRUNDSATZE)

Unter Kultur verstehen wir gelebte Werte. Wir
wollen eine Unternehmenskultur, die beides
fordert: die Eigenverantwortung einzelner
Mitarbeiter/innen und der einzelnen Organisa-
tionseinheiten sowie die Solidaritat der
Einzelnen mit dem gesamten Unternehmen.
Deshalb arbeiten alle — Filhrungskréafte und
Mitarbeiter/innen — gemeinsam an folgenden
vier Hauptaspekten unserer Unternehmens-

kultur.

Kultur der Transparenz, der Orientierung
und des Vertrauens

GRUNDSATZ:

Unsere FUhrungskréafte sorgen dafir, dass
Mitarbeiter/innen einen klaren Gestaltungs-
raum haben und mit Sicherheit und Vertrauen

arbeiten kdénnen.

HALTUNG:

Unsere FUhrungskréafte wollen, dass unsere

Mitarbeiter/innen an einem guten Arbeitsplatz

 mit klarer Orientierung und

« in einer Atmosphére des gegenseitigen
Vertrauens arbeiten.

ECKPFEILER 5
Werte-orientiertes
Flhren
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VERHALTEN:

Diese Kultur erreichen unsere Flihrungskrafte

dadurch, indem sie:

« klare Rahmenbedingungen flr den Arbeitsplatz
der Mitarbeiter/innen schaffen und deren
Gestaltungsraume definieren.

» mit klaren Auftrdgen und mit Informationen Gber
strategische Ziele, Hintergriinde von getroffe-
nen Entscheidungen und Entwicklungen
Orientierung geben.

« Vereinbarungen treffen, auf deren Einhaltung
die Mitarbeiter/innen sich verlassen kdnnen.

» Erwartungen und Zutrauen aussprechen.

So stellen unsere Flhrungskrafte sicher, dass

Mitarbeiter/innen Raum, Sicherheit und Vertrauen

erhalten.

Kultur der Reflexion und des Interesses

flireinander

GRUNDSATZ:
Unsere FUhrungskréfte schaffen eine Kultur der Mitarbeiter/-
innen, die |
Reflexion und des Interesses flireinander. Eigenverant- |
wortung Uber- =
nehmen, haben
HALTUNG: mehr Freude an

der Arbeit.
Wir wissen, dass wir auch im Berufsleben be-

rihrbare Menschen sind. Indem wir unsere Emo-

tionen wahrnehmen, unser daraus resultierendes

Verhalten reflektieren und darliber miteinander

sprechen,

» wird das Interesse flreinander verstarkt,

» werden Beziehungen zu Menschen und zur
Arbeit verbessert und

- die Begeisterung fiir eine Sache wéchst.

Transparente
Information schafft
Vertrauen.




Werte-orientiertes
FUhren

VERHALTEN:

Diese Kultur erreichen unsere Fiihrungskréfte,

indem sie:

* Freirdume schaffen, in denen Mitarbeiter/-
innen ihre Emotionen angemessen
ausdrlicken/zulassen kdnnen.

+ Reflexionen und Gesprache Uber auf-
bauende und starkende Erfahrungen des
Arbeitsalltages initiieren.

* Reflexionen und Gespréche als Korrektiv flr
das eigene Verhalten und das Verhalten der
Mitarbeiter/innen nutzen.

« durch Austausch von Erfahrungen
Beziehungen férdern.

So entsteht eine Basis, auf der Freude an der

Arbeit wachst bzw. erhalten bleibt.

Kultur der Beachtung der/des Einzelnen
GRUNDSATZ:

Unsere Flhrungskrafte sorgen dafir, dass sich
Mitarbeiter/innen mit ihrer Individualitat in die
Organisation einbringen kdnnen.

HALTUNG:

» Wir gehen davon aus, dass jeder Mensch
seine Aufgaben mit seiner Einzigartigkeit
wahrnimmt und diese Individualitat der
Person respektiert wird.

« Individualitat in einer Organisation gelingt
dann, wenn es eine gute zwischenmensch-
liche Kommunikation gibt und die bzw. der
Einzelne Beachtung findet.

* Die korperliche und seelische Gesundheit
sind ein hohes Gut, deswegen achten wir

auf unsere Mitarbeiter/innen und uns selbst.

VERHALTEN:

Diese Kultur erreichen unsere Fuhrungskréfte

dadurch, indem sie:

- die Potenziale der Mitarbeiter/innen
erkennen und foérdern.

- die einzelnen Mitarbeiter/innen mit ihren
subjektiven Sichtweisen, Anliegen und
L&sungsansétzen ernst nehmen.

« eine ehrliche und wertschatzende Feedback-
und Kritikkultur entwickeln.

« an einer angstfreien und konstruktiven
Konflikt- und Fehlerkultur arbeiten.

» Grenzen und gesundheitliche Geféhrdungen

bei sich und anderen erkennen und beachten.

So wird die Bereitschaft der Mitarbeiter/innen,
sich mit ihren individuellen Méglichkeiten

einzubringen, gefordert.

Kultur des eigenverantwortlichen
Engagements

GRUNDSATZ:

Als FUhrungskrafte férdern wir Eigenverant-
wortung und Engagement fiir das gesamte
Unternehmen.

HALTUNG:

» Unsere Mitarbeiter/innen haben ein gutes
Gesplr und entscheiden vor dem Hinter-
grund gemeinsamer Wertvorstellungen und
vereinbarter Strategien, wie sie im Alltag in
konkreten Situationen handeln.

» Wir sind davon Uberzeugt, dass jede Organi-
sationseinheit auf ihre eigenen Herausforder-
ungen die besten Antworten finden kann und
daher die Verantwortung nach Méglichkeit

ECKPFEILER 5
Werte-orientiertes
Flhren
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bei den Mitarbeitern/innen gehalten werden soll.

» Wir sehen es als wichtige Filhrungsaufgabe,
Verantwortung fur die zukunftige Entwicklung
des eigenen Bereiches zu Gibernehmen und
damit einen wichtigen Beitrag fir das gesamte
Unternehmen zu leisten.

VERHALTEN:

Diese Kultur erreichen unsere Fihrungskréafte,

indem sie:

- die Mitarbeiter/innen darin unterstitzen bzw.
von ihnen einfordern, dass sie Verantwortung

fur ihren Bereich und ihre Herausforderungen

o L Fuhrungskréfte

wahrnehmen (Subsidiaritatsprinzip). fordern die

. . . . .. . - Beziehungen

+ die Mitarbeiter/innen férdern, eigene Initiativen untereinan-

der durch
Austausch von |
Erfahrungen. M

.

zur fachlichen, organisatorischen und kulturel-
len Weiterentwicklung zu ergreifen.

+ durch Delegation und gezielte Personalent-
wicklung das Selbstvertrauen der Mitarbeiter/
innen starken.

» mit Leidenschaft und Initiative die eigene
Fihrungsverantwortung wahrnehmen.

So kénnen Fihrungskrafte und Mitarbeiter/innen

mit Eigenverantwortung und Engagement fir das

gesamte Unternehmen ihrer Arbeit zusatzlichen
Sinn geben.

Wir arbeiten an einer
angstfreien und konstruktiven
Konflikt- und Fehlerkultur.



ECKPFEILER 6:
—ntscheidungen
auf Basis
ethischer
Grundlagen

Bei schwierigen medizinischen Entscheidungen
suchen wir das Gesprach zwischen den
einzelnen Berufsgruppen und Disziplinen.
Dabei nutzen wir den Ethikkodex und die
eigens dafur ausgearbeiteten Leitlinien.
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Immer wieder muss
genau abgewogen
werden, ob das
medizinisch Machbare
auch tatsachlich fur Pa-
tientinnen und Patienten
ethisch verantwortbar
ist. Dieser Herausforde-
rung stellen wir uns.

Entscheidungen auf Basis
ethischer Grundlagen

HALTUNG

Um medizinische Fragestellungen ethisch fun-
diert und verantwortungsvoll treffen zu kénnen,
sind sich die zustandigen Entscheidenden

bewusst, dass:

* beratende Unterstlitzung in manchen
Situationen notwendig ist.

» sich beraten lassen und gemeinsam
reflektieren nicht Zeichen von fachlicher
Schwéche, sondern von ethischer Starke

sind.

Deshalb sind sie bereit, Hilfe und Unterstiitzung
anzunehmen und sich an den vorhandenen

Richtlinien zu orientieren.

SICHTBARES

Der Ethikkodex der Vinzenz Gruppe ist prak-
tische Grundlage fur medizinisch-ethische
Entscheidungen.

Ein Konzept der Klinischen Ethikberatung

fur die Vinzenz Gruppe ermdglicht, dass bei
ethisch schwierigen Entscheidungen die be-
troffenen Mitarbeiter/innen unterstitzt werden,
alle betroffenen Berufsgruppen fir ethische
Probleme sensibilisiert werden und eine ethisch
verantwortungsbewusste Organisationskultur
entwickelt wird. Im Rahmen der Klinischen
Ethikberatung gibt es einen Ethikbeirat fir die
gesamte Vinzenz Gruppe (ethische Orientie-
rungshilfen erarbeiten, Fortbildungen initiieren),
lokale Ethikkomitees und im Bedarfsfall ethi-
sche Konsilien, die die Entscheidenden profes-
sionell bei der Entscheidungsfindung unterstit-
zen. Geschéaftsordnungen definieren dazu die
Aufgaben, Kompetenzen, Zusammensetzungen
und Schnittstellen (insbesondere die Schnitt-
stelle zum Wertemanagement) und gewéahren

eine von der Leitung unabhéngige Arbeit.

Fiihrungskréfte, Arztinnen und Arzte sowie
Pflegepersonen werden zu den Inhalten ge-
schult:

« Entscheidungsfindung

» Umgang mit Unterstitzungsinstrumenten
« Ethische Grundfragen

Workshops und Fortbildungen zu aktuellen
Themen aus Medizin und Ethik werden hauser-
Ubergreifend jéhrlich durchgefihrt.

VERHALTEN

Mitarbeiter/innen der Medizin und der Pflege
orientieren sich am Ethikkodex und an den ergén-
zenden Leitlinien.

Sie wégen ab, wann und wen sie als Reflexions-

unterstitzung anfordern.

Sie nehmen Beratung an und stehen selbst fiir
Beratungsvorgénge zur Verfligung.

Gerade der
Anfang des
Lebens stellt uns
immer wieder vor
schwierige Her-
ausforderungen.

Die gute Zuammenarbeit zwischen den
verschiedenen Berufsgruppen ist bei der
Entscheidungsfindung wichtig.

ECKPFEILER 6
Entscheidungen auf Basis
ethischer Grundlagen
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ECKPFEILER 7:
Verwurzelung

INn christlicher
Wertorientierung

Wir bekennen uns zum christlichen Menschen-
ild. Das kommt u. a. in unserem Zugang zu
Patientinnen und Patienten, durch die



Wir sind Uberzeugt,
dass im Menschen das
Zusammenspiel von
Korper, Geist und See-
le fur die Gesundheit
eine wesentliche Rolle
spielt.

Verwurzelung in

christlicher Wertorientierung

GRUNDPHILOSOPHIE

Der christliche Glaube mit seinem Auftrag,
die Liebe Gottes und sein heilendes Wirken
erfahrbar zu machen, war Motivation flr die

Grindung unserer Krankenh&user.

Flr Christinnen und Christen ist ihr Glaube
Kraftquelle und Orientierung im wertschatzen-

den Umgang mit Menschen.

Krankenhauser, die auf der Basis des christ-
lichen Menschenbildes geflihrt werden, sind
ein wichtiger Beitrag, Gesellschaft und Welt zu

gestalten.

HALTUNG

Wir sind Uberzeugt, dass im Menschen das Zu-
sammenspiel von Koérper, Seele und Geist flir
die Gesundheit eine wesentliche Rolle spielt.

Wir wissen, dass Glaube, Vertrauen und Halt
in Gott heilsam wirken kdnnen (und wirken).
Deshalb wollen wir Chancen nutzen, wo dieser

Glaube geweckt und geférdert wird.

Mit unseren Dienstleistungen wollen wir unter
anderem ermdglichen, dass die Patientinnen
und Patienten im Leid bestehen kdnnen.

Der Glaube kann auch fur Mitarbeiter/innen
eine Hilfe sein, in der Auseinandersetzung mit
Krankheit und Leid zu reifen.

Wir sind Uberzeugt, dass eine christliche

Unternehmenskultur dem Heilungsprozess der

Patientinnen und Patienten dienlich ist.

SICHTBARES

In der Gestaltung des Eingangsbereichs werden
die christliche Basis des Krankenhauses und
der Grindungsauftrag sichtbar. Informationen
Uber die Ordensgemeinschaft als Griinderin des
Krankenhauses weisen auf den Ursprung des
Krankenhauses hin.

Christliche Symbole (Kreuze, Bilder, Skulp-
turen, ...) an verschiedenen zentralen Bereichen
und in den Zimmern sind Ausdruck des christli-

chen Selbstverstidndnisses.

Plakate der Krankenhausseelsorge verweisen auf
den heilenden Faktor des Glaubens.

Allgemeine spirituelle Angebote werden so ge-
staltet, dass sich mdglichst viele Patientinnen und
Patienten angesprochen flhlen.

Feste sind ein zeichenhafter Ausdruck dafir, dass
wir unseren Dienst im Kontext des christlichen
Glaubens tun, und fur Mitarbeiter/innen eine
nachvollziehbare Mdéglichkeit, ihre Wertehaltung
zu stérken.

In den Krankenh&usern wird regelmaBig fur die
Patientinnen und Patienten des Hauses gebetet.
Broschuren weisen auf dieses regelméBige Gebet

unter genauer Angabe von Zeit und Ort hin.

In unseren
Hausern stehen
Seelsorger/
innen sowohl
fur Patientinnen
und Patienten
als auch fur
Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter
zur Verfugung.

Der Glaube kann Hilfe sein,
in der Auseinandersetzung mit
Krankheit zurecht zu kommen.

ECKPFEILER 7
Verwurzelung in christlicher
Wertorientierung
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Ordensschwestern

griindeten unsere [

Krankenhéuser. lhr
christliches Erbe ist
unser Auftrag.

Verwurzelung in

christlicher Wertorientierung

Es gibt ein Konzept der Mitarbeiterpastoral,
das sensibel auf Mitarbeiter/innen eingeht und
sie zu Grundhaltungen fir Werte und spirituelle
Vorgange hinfuhrt. Folgende Angebote kann
das Konzept beinhalten:

» Besinnungstage

* Intuitionsschulungen

« Rituale im Alltag

» Gemeinsame Gestaltung der Feste

Es gibt Leitfaden fir den Umgang mit anders-
glaubigen Patientinnen und Patienten und

Angehdrigen.

Den in Ausbildung stehenden Mitarbeiterinnen
und Mitarbeitern werden christliche Wertehal-

tungen vermittelt.

VERHALTEN

Bei der Aufnahme werden Patientinnen und
Patienten nach ihren religisen Bedurfnissen

gefragt.

Mitarbeiter/innen weisen grundsétzlich auf die

Krankenhausseelsorge und auf das religiése

Angebot des Hauses hin.

Mitarbeiter/innen nehmen religiose BedUlrfnisse
Andersglaubiger wahr und kommen diesen -
soweit dies mdglich ist — entgegen. Sie verhalten
sich den Leitfaden entsprechend.

Menschen beten im Krankenhaus regelmaBig fur

Patientinnen und Patienten und deren Anliegen.

Mitarbeiter/innen griiBen. Der bevorzugte formale
GruB ist ,,GriB Gott!“.

Im alltdglichen Umgang mit Patientinnen und
Patienten und Angehdrigen und im Umgang mit-
einander orientieren sich die Mitarbeiter/innen an

den christlichen Werten.

Wir nehmen die religiésen Bed(rfnisse
Andersglaubiger wahr und kommen ihnen —
soweit méglich — entgegen.

ECKPFEILER 7
Verwurzelung in christlicher
Wertorientierung
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Christliche
Symbole sind
Ausdruck
unseres
christlichen
Selbstver-
sténdnisses.
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