Journal fiir

Gyn&kologische
Endokrinologie

Gynéakologie - Kontrazeption - Menopause - Reproduktionsmedizin

Die Zukunft dpr'Mpdi'zin' Iiegt'in den Talenten von morgen.ﬂ
Gedanken zu Auswahlverfahren fiir Bewerber um
Facharztausblldungsghall‘e;

Rlegler—Kell I\/I,I‘I‘@Ter L e
Journal fiir Gynékologische Endokrinologie 2008; 2 (3)

(Ausgabe fiir Osterreich), 33-35

<
J ™ s p 3 -
Yo 9’:' y - o ¢ "‘ e 2
. 7 *‘;:’ ’}q \t‘\_ » L Y% .:...
Offizielles Organ der Osterreichi Chenkfty! 7 e . F S
F ottt zﬁr °“" 0, M"' Yo sk
Offizielles Organ der Oster §h " . {'F"‘ Qﬂ '
.M(;::::)a‘:lsserﬁg s;haf(: Ty ehg AJ < ! ?7@ h“( Py aﬂ g"‘
§ ?ndexed |5.EMBASE/Scopu§/Excerpta Medlca " —kumgyﬁae—:ibmw Q,
- |
www.kup.at/ kologie £ ® . \
-y f{"? ooge_ T .*Y ) -Onhne Datenliank mit N

Member of the | _am | J\hl&en,—hnd St"chwortsushe

‘.";“

Krause & Pachemegg GmbH - VERLAG fir MEDIZIN und WIRTSCHAFT - A-3003 Gablitz

P b BIODTZORTEIEN. Vevrlagspestami, 3002 Puvhersdur? Evsehelinunngeert 38003 Babling


www.kup.at/db/index.html
http://www.kup.at/cgi-bin/popup.pl?url=http://www.kup.at/gynaekologie

cobagin
Suspension

Das Natiirliche vollkommene Intimpflege Konzept

Praventiv ® Begleitend ® Nachsorgend

Treffen Sie eine Entscheidung
fiir das Wohl lhrer Patientinnen

» Hormonfrei, ohne Silikone und austrocknender Paraffine

» Funktionseiweise bilden eine selektive Barriere und
fordern die Regeneration der Epithelien

» Anhaltend feuchtigkeitsspendend, ohne an der Kleidung
zu kleben und ohne unangenehmes Nasseempfinden

B DE-PZN: 7635173 == AT-PZN: 4009417

Eine einzigartige Komposition aus
» Natiirlich regulierenden Proteinen

» Entspannendem Orangenschalendl

» Sonnenblumen - und Jojobadl

» Antibakteriellem Rosmarindl

» Regenerierendem Lavendelextrakt

» Forderndem Lavendelol U

cobagin Suspension ist geeignet bei | cobagin
» Unspezifischen Reizungen SUspens

» Wiederkehrenden Irritationen

» Trockener und rissiger Epithelien

» ‘Medikamentosen Therapien- 3

Begleitend als Intimpflege 3 y

Von jeder Apotheke liber Grosshéndler als Dispo-Artikel bestellbar.

Fordern Sie weitere Informationen und Muster an.

Pharmacode: 5082936

Identymed Swiss AG, CH-8835 Feusisberg | Identymed GmbH, DE 80997 Miinchen | info@cobagin.com | www.cobagin.com


http://www.kup.at/cgi-bin/redirect.pl?url=http://www.cobagin.com

Rubrik: Aktuelles

Die Zukunft der Medizin liegt in den
Talenten von morgen

Gedanken zu Auswahlverfahren fiir Bewerber
um Facharztausbildungsstellen

M. Riegler-Keil, L. Flammer

20. Miirz 2008 - ,,Match Day* in den Vereinigten Staaten
Amerikas: der Tag, auf den seit Monaten hingefiebert, hinge-
zittert und hingehofft wird; der Tag, an dem Karrieren ent-
schieden werden. Jihrlich bemiihen sich in den USA ca.
34.000 Jungmediziner um 24.000 Ausbildungsstellen zum
Facharzt. Am ,,Match Day* werden die Ergebnisse bekannt
gegeben; das Warten und Bangen hat ein Ende.

Amerika hat 1952 mit dem National Resident Matching Pro-
gram (NRPM) eine unabhingige Institution geschaffen, die
die Vergabe der begehrten Ausbildungsstellen zentral regu-
liert. Das NRPM verfolgt das Ziel, ein moglichst optimales
»Matching* zwischen den Wiinschen der Bewerber und den
Anforderungen der ausbildenden Stellen zu erreichen. 2006
haben 3.888 Abteilungen aller Bundesstaaten Stellen fiir Be-
werber ausgeschrieben.

B Gerecht oder wettbewerb§feindlich? -
Wie wahlt Amerika seine Arzte aus?

Basierend auf den Bewerbungsunterlagen (CV, Zeugnisse,
Empfehlungsschreiben, ...) werden von den jeweiligen Ab-
teilungen Kandidaten ausgewihlt, die zu einem Vorstellungs-
interview eingeladen werden. Bei einem legeren ,,Meet and
Greet” im Rahmen eines vorabendlichen Dinners wird fiir das
Interview am darauf folgenden Tag aufgewdrmt. Das Inter-
view (ein ,,one-on-one setting™) fragt nach Einstellungen,
Stirken, Pldnen und Motivatoren. Wer gut performt, wird auf
einer Ranking-Liste gereiht. Ungeachtet dessen reihen auch
die Bewerber die Abteilungen ihrer Wahl. Beide Listen laufen
beim NRPM zusammen. Einem Algorithmus entsprechend
,matcht” ein Computerprogramm Bewerber und Ausbildungs-
stelle. Wer dabei wofiir bestimmt wurde, wird am Match Day
im Internet offengelegt. Dann steht es fest, wie und wo (nicht
selten mehrere Flugstunden vom Heimatort entfernt) die Kar-
riere ihren Lauf nimmt.

Fiir jene, die nicht gematcht wurden, beginnt der ,,Scramble*,
der belastende Wettlauf um ungematcht gebliebene Stellen.
Wer’s nicht schafft, muss warten — bis zum Match Day im
néchsten Jahr.

B Europa ist anders: Das Osterreichische
System oder was man davon weil}

Bislang kennt Osterreich keine Regelungen zur Stellenvergabe
von Ausbildungsplitzen zum Facharzt. Die Entscheidung tiber
die personelle Besetzung der Ausbildungsstellen obliegt dem
Abteilungsvorstand. Thm steht es frei, den Modus des Auswahl-

prozesses zu bestimmen, die Entscheidung alleine oder gemein-
sam mit seinem Team zu treffen. Ahnlich ist die Situation in
Deutschland. Eine Befragung von 78 Chefirzten chirurgischer
Abteilungen [1] beschreibt die gingigen Rekrutierungsprozesse
und Auswahlkriterien wie folgt: Bewerbungen erfolgen auf Initi-
ative der Bewerber, Stellenausschreibungen werden als eher un-
wichtig erachtet. Als objektivierbare Kriterien fiir die Mitar-
beiterauswahl werden fachliche Qualifikationen (Abschluss
und Thema der Dissertation, wissenschaftliche Vorarbeiten,
Fremdsprachen, ...) angefiihrt. Personliche Bekanntschaften
oder Beziehungen werden als wichtig eingestuft; erwartet
werden auflerdem Zuverlissigkeit, physische und psychische
Belastbarkeit, Organisationstalent, Zielstrebigkeit, Durchset-
zungsvermogen und Integrationsfahigkeit.

Dabei wird der Ruf nach objektiven Vergabemodalititen lau-
ter. Die Bewerber selbst, aber auch Entscheidungstriger vie-
ler Krankenhaustriager und nicht zuletzt der Politik, fordern
zunehmend transparente Regelungen ein. Es stellt sich also
die Frage, wie diesen Anliegen nach Objektivierung, Transpa-
renz und Gerechtigkeit in der Stellenbesetzung nachgekom-
men werden kann. Sind die ,,hard facts* der Bewerbungsun-
terlagen tatsidchlich objektive Kriterien und verlidssliche
Pridiktoren eines spiteren Berufserfolgs? Und wie lassen
sich die inter- und intrapersonellen Fihigkeiten eines Kandi-
daten moglichst objektiv abbilden? Welchen Stellenwert ha-
ben ,,social skills“? Wer soll die Entscheidung schlieBlich
treffen? — Und ganz allgemein: Wie sichern medizinische Ein-
richtungen die Qualitét der Versorgungsleistung? Wie fordern
sie die notige Innovationskraft? Wie sprechen sie neue Mitar-
beiter an? Wie wird Wissen weitergegeben? In welche Mitar-
beiter wird investiert? Wie schafft man ein Arbeitsumfeld, das
ein Mindestmall an Kontinuitdt und somit Sicherheit, aber
auch jene wohl dosierte Spannung aufrechterhilt, die als
Grundvoraussetzung fiir Entwicklung notwendig ist?

B ,Kopf oder Adler” — Das Vorstellungs-
gesprach, ein Miinzwurf?

Auch und gerade im drztlichen Bereich ist das klassische Vor-
stellungsgesprich nicht wegzudenken. Gemeinsam mit den
Bewerbungsunterlagen, Empfehlungen bzw. personlichen
Bekanntschaften ist es zumeist das alleinig eingesetzte Instru-
ment im Auswahlverfahren. Seine Beliebtheit begriindet sich
wohl in der Flexibilitit, mit der auf den Bewerber eingegangen
und mit der Information gesammelt werden kann. Wie grof3 der
Gewinn aus diesem ersten Gesprich tatsédchlich ist, hiangt ganz
vom Grad der Strukturierung ab. Je systematischer, desto brauch-
barer und giiltiger (valide) ist die erhaltene Information. Unvor-
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bereitet und unstrukturiert im Ablauf sowie der Interviewtechnik
ist sein Vorhersagewert (prognostische Validitit) nur gering. Mit
einem Korrelationskoeffizienten von 0,0-0,25 hat das herkomm-
liche Vorstellungsgespriach damit das schlechteste Ergebnis unter
den verfligbaren Instrumenten [2]. So sind es Ahnlichkeiten im
Personlichkeits- und Einstellungsprofil von Interviewer und Be-
werber, die Entscheidungen dabei offenbar wesentlich beeinflus-
sen [3]. Sie sind dafiir verantwortlich, ob ein Bewerber als be-
sonders kompetent wahrgenommen wird. Dieses Phidnomen
wird auch als mogliche Erkldarung gesehen, dass Fiihrer zu Ge-
fiihrten sehr rasch eine individuelle Beziehung im Sinne einer
vertikalen Dyade aufbauen (Leader-Member-Exchange Theory)
[4]. Die Entscheidung, wer zu jenen gehort, denen spéter ein
besonders hohes Maf} an Vertrauen geschenkt wird, die iiber-
durchschnittlich viel Aufmerksamkeit erhalten und die mit spezi-
ellen Vorrechten versehen werden (In-Group), fillt demnach
bereits nach kiirzester Zeit.

Die unbefriedigende Aussagekraft dieses zweifelsohne be-
liebtesten Auswahlinstruments begriindet sich in subjektiven
Storfaktoren, die sich in zahlreichen Untersuchungen der In-
terviewforschung wiederfinden: Interviewer bilden ein Stereo-
typ des ,,guten® Bewerbers, negative Informationen beein-
flussen stirker als positive, Urteile werden in der Regel
innerhalb von drei bis vier Minuten getroffen, Erwartungen
durch Vorinformationen fiihren zu ,,self fulfilling prophecies‘
und nicht zuletzt beeinflusst auch die Reihenfolge der Inter-
views nachweislich das Ergebnis [5]. Wenn argumentiert
wird, dass die Erfahrung mit Mitarbeitern und Menschen im
Allgemeinen den Einsatz dieses Verfahrens rechtfertigt, so
muss dem entgegengehalten werden, dass die bestehende Da-
tenlage dies nicht unterstiitzt (Tab. 1).

B Fit-Management — Der Richtige am
richtigen Platz

Wihrend in der Vergangenheit nach dem fachlich besten Be-
werber gesucht wurde, wird heute und in Zukunft vor allem
nach dem passenden Bewerber gesucht. Worauf es ankommt,
ist der ,,Fit*, das Zusammenpassen von Anforderung/Angebot
des Arbeitsplatzes mit Qualifikation/Bediirfnis des Bewer-
bers. Je grofler die Niherung, desto eher konnen Ziele (Leis-
tungs- wie soziale Ziele) erreicht werden. Mit diesem An-
spruch ist das Fit-Management [7] zu einem zentralen
Konzept des Personalmanagements avanciert.

Wird der Fit nicht erreicht, lassen die Folgen nicht lange auf
sich warten; ,,Misfits* bilden den Nihrboden fiir chronische
Uberlastung. Leistungen kénnen nicht in erwarteter Weise er-
bracht werden, Mitarbeiter sind unzufrieden und Vorgesetzte
enttduscht. Die Auswirkungen von Misfits auf die Kosten
bzw. den entgangenen Nutzen liegen auf der Hand.

Tabelle 1: Aussagekraft von Interviews nach Wiesner und
Cronshaw [6]

Validitat

Art des Interviews
(Korrelationskoeffizient)

Unstrukturiertes Einzelinterview r=0,2

Unstrukturiertes Gruppeninterview r=20,37
Strukturiertes Einzelinterview r=20,63
Strukturiertes Gruppeninterview r=0,60
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Es gilt also, den Richtigen fiir den richtigen Platz zu finden.
So sind es die fachlichen Qualifikationen einerseits, das Inte-
resse an der Aufgabe, die Motivatoren, die Talente, die es auf-
zuspiiren gilt. Daneben sind es aber auch die ,,social skills*®,
die entscheidend zum Erfolg beitragen [8]. Unter dem abs-
trakten Begriff der ,,sozialen Kompetenz subsumieren sich
Eigenschaften wie emotionale Stabilitit, Kommunikations-,
Wahrnehmungs-, Konflikt- oder Teamfdhigkeit. Welche Wer-
tigkeit den einzelnen Kriterien in einer Organisation zugeteilt
wird, muss bereits vor dem Auswahlverfahren klar definiert
sein, um eine hohe Wahrscheinlichkeit eines Fits zu erreichen.

B Potenzialanalyse — Potenziale finden
und niitzen

Immer dann, wenn Karrieren nicht klar vorzuzeichnen sind,
braucht es Mitarbeiter, die iiber die Fahigkeit verfiigen, in ver-
schiedenen Aufgabenbereichen gleichermallen zu relissieren.

Voraussetzungen sind Flexibilitdt, Lernwilligkeit und Kar-
riereorientierung. So kann dem Bewerber am Beginn einer
Facharztausbildung zumeist kein sicherer Karriereweg garan-
tiert werden. Spezifische fachliche Qualifikationen werden
sich erst im Laufe der Ausbildung herauskristallisieren, be-
sondere Einsatzmoglichkeiten zeigen sich oft erst im Tages-
geschehen oder durch die Konfrontation mit aktuellen Her-
ausforderungen. Umso mehr braucht es also Menschen, die
unterschiedlichsten Anforderungen gewachsen sind. Solche
Potenzialtrager lassen annehmen, dass sie eine innere Anlage
zu einem giinstigen Entwicklungsweg in sich tragen. Sie ver-
fiigen tiber Fahigkeiten, die durch gezielte Unterstiitzung und
Forderung Erfolg versprechen lassen [9]. Selbige Potenziale
zu finden, ist das Ziel der Potenzialanalyse, deren Inhalte sich
durchaus gut auf den Bereich der Medizin iibertragen lassen.
Gut durchdachte Profile fiir Ausbildungsstellen beantworten
demnach nicht nur die Frage: ,,Welche Kompetenzen braucht
es, um die Stelle optimal auszufiillen?, sondern auch: ,,Wel-
cher Mensch kann optimal in die Stelle hineinwachsen?
Dabei ist es wichtig, den Bewerbern die Moglichkeit zu ge-
ben, die eigenen, individuellen Voraussetzungen auch darzu-
stellen. Letztendlich aber bleibt es die Verantwortung der
Fiihrung, genau darauf zu achten, in welche Potenziale inves-
tiert wird und wie man durch gezielte Ausbildung den Wert
der jeweiligen Organisationseinheit erhohen kann.

B Geeignete Instrumente fiir den Aus-
wahlprozess — Das Rad nicht neu
erfinden, oder doch?

Generell gilt die Annahme, dass die Qualitét eines Verfahrens
umso grofer ist, je standardisierter es konzipiert ist und je
mehr die Entscheidungsfindung auf mehrere Personen iiber-
tragen werden kann.

Die geforderte Strukturierung eines Interviews bezieht
sich dabei auf Gespréchsinhalte, auf den Interviewer und
auf die Auswertung des Interviews. Mit einer optimalen
Strukturierung kann eine prognostische Validitdt von bis
zu 0,63 erreicht werden. Die Gewichtung liegt auf der
Standardisierung der Interviewfragen; der Bogen spannt sich
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von Verhaltensbeschreibungsinterviews iiber situative Inter-
views hin zu integrierten Interviewsystemen. Die hochste
Validitdt wird in Metaanalysen jenen Interviews bestétigt
[6], deren Fragen zudem auf spezifischen Job-Anforderung
basieren.

B , Hire for Attitude and Train for Skill” -
meap, ein Selektionsverfahren zum
Angreifen

Beim Design eines medizinischen Auswahlverfahrens ist
davon auszugehen, dass fiir Fiihrungskrifte in der Medizin
die Sicherung der Versorgung auf hochstem Niveau bereits
mit der Auswahl der am besten geeigneten Bewerber fiir eine
Ausbildungsstelle beginnt. Noch bis vor kurzem war kein fiir
die Medizin adaptiertes Verfahren verfiigbar. Deshalb wurde
in den letzten zwei Jahren ein Verfahren (meap) entwickelt
und bereits in der Praxis erprobt, das den umfassenden Anfor-
derungen gerecht wird.

meap steht fiir ,,medical experts assessment program‘. Es
ist ein Auswahlverfahren, bei dem Bewerber um Facharztaus-
bildungsstellen in mehreren Stufen ein multimodales Konzept
eines standardisierten Selektionsprozesses durchlaufen. Un-
ter dem Motto ,,hire for attitude and train for skill“ ist es dar-
auf angelegt, die Anspriiche an ein zeitgeméfes Personal-
rekrutierungsinstrument unter den oben genannten
Qualitétskriterien zu erfiillen. Die Entscheidung der Personal-
auswabhl bleibt mit meap innerhalb der Abteilung, die ihre ei-
genen Bediirfnisse am besten kennt.

Der Mehrwert einer solchen Selektion ist fiir alle Beteiligten
evident; Bewerber, Abteilungen und ihre Vorstinde sowie die
Tréagerorganisationen profitieren gleichermaflen. Denn ,,ein
Unternehmen ist erst dann auf dem richtigen Weg, wenn seine
Mitarbeiter begriffen haben, dass ihre Verantwortung weiter
reicht als ihre Zustdndigkeit* [10].
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