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weniger wirksam ist, nach neuen Instrumenten dezentraler Selbststeuerung
von Schulen gesucht werden mubB.

[...]
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Brauchbare Artefakte. Statistiksoftware fiir das
Pflegemanagement im Spital als das Produkt
ethnographischer Arbeit

Im folgenden Text wird gezeigt, wie mit einer anwendungsorientierten eth-
nographischen Arbeit ein Darstellungsproblem der Arbeit einer Berufska-
tegorie im Spital bearbeitet wurde und wie daraus ein Darstellungsproblem
— oder moglicherweise eine erweiterte Form der Darstellung innerhalb der
Ethnographie — entstanden ist.

[..]

Das Reprasentationsproblem von Arbeit in der Organisation

Organisationen werden fiir ihre Mitglieder zu subjektiven und objektiven
Phénomenen der Wirklichkeit, indem in alltdglichen, symbolisch codierten
Handlungspraktiken immer wieder kommunikativ verdeutlicht wird, wel-
che ,,Dinge* fiir die Handelnden in diesen sozialen Ordnungen vorkommen
und Giiltigkeit haben. Das Fundament der Organisation wird dabei durch
die Interaktionen der Mitglieder in einer ethnomethodologischen Sichtwei-
se als ein ,doing organization‘ (Garfinkel und Sacks 1976) immer wieder
hergestellt. Dabei gebrauchte Deutungsschemata und ihre kompetente
Pragmatik in der Handlungssituation werden — in Anlehnung an Hall
(1997: 15-47) — als kulturelle Reprisentationssysteme bezeichnet, die im
Verlauf der Sozialisation zum Organisationsmitglied erlernt werden miis-
sen. Doch so fundamental die interaktive Dimension des sozialen Handelns
in Organisationen auch ist, so einsichtig ist es, dass sich die prinzipiell
flichtigen Interaktionen auf Interpretationsmaterial als kommunikative
Ressourcen stiitzen miissen, die in objektivierter Form als Text, Bild und



https://doi.org/10.14361/9783839401200-035
https://www.inlibra.com/de/agb
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

Organisationsentwicklung 255

anderes mehr verfiigbar sind. Im Rahmen dieses Aufsatzes beschranken wir
uns auf diesen speziellen Aspekt der sozialen Reprisentation von Arbeit in
der Organisation.

Dem sozialen Zwang der objektivierenden Reprisentationsarbeit in Or-
ganisationen unterliegen grundsétzlich alle Angehorigen einer Organisati-
on. Je groBer und arbeitsteiliger Organisationen sind und je mehr unter-
schiedliche Berufe und Professionen in ihnen auftauchen, umso wichtiger
werden in der Regel die Praktiken der objektivierenden Reprisentation von
Arbeit. Dies trifft insbesondere fiir die von uns untersuchte Organisation
vom Typ ,,Spital“ zu. Nur durch die objektivierende Représentation von
Arbeit sind langere Kooperations- und Koordinationsketten in solchen ar-
beitsteiligen Kontexten von personenbezogenen Dienstleistungen iiber-
haupt herstellbar.

[...]

Unterschiedliche Formen der professionellen Reprasentation
der Arbeit im Spital

Im Rahmen unserer Feldarbeiten [in Krankenhéusern] sind wir relativ rasch
auf [...] von drei Berufsgruppen geordnete Reprdsentationssysteme und
[...] Objektivationsformen gestossen: die Okonomie, die drztliche Medizin
und die Pflege. Wenn es auch fiir einen geregelten Spitalbetrieb noch vieler
anderer Berufsgruppen bedarf, so bildet diese Dreiheit doch den definitori-
schen Kernbereich dieser Kultur [...]. Die Trias findet sich in der Schwei-
zerischen Spitallandschaft fast immer als Fiihrungsstruktur in der Aufbau-
organisation in Form von Organigrammen und Funktionsbeschreibungen.

[...]

Trotz formaler Gleichstellung der drei Disziplinen in der normativen
Vorstellung tiber die Spitalfiihrung fillt bei genauerer Betrachtung auf, wie
die objektivierenden Reprasentationen und der Grad ihrer klaren Deutbar-
keit stark zu Ungunsten der Krankenpflege ausfallen. Wahrend — stark ver-
einfacht ausgedriickt — die Arzteschaft die Codierung ,krank* und ,ge-
sund®, ,,gelungen* und ,,nicht gelungen®, ,,normal“ und ,,abweichend* kon-
stant in ihre Dokumentationen und Unterlagen einarbeitet, verfiigt die 6ko-
nomisch zustdndige Verwaltung iiber den Apparat der Kostenrechnung und
daraus abgeleiteter Systematiken der Darstellung von Erfolg oder Nichter-
folg in der Arbeit. [...]

Die Krankenpflege verfiigt — abgesehen von in die drztlichen Dokumen-
tationen integrierten, sogenannten Pflegedokumentationen — iiber keine tat-
sdchlich ihrer eigenen und exklusiven Deutungsmacht unterstehende Form
der Objektivation ihrer Arbeit. Und sie hat selber auch keine eigenen, fiir
Dritte kommunizierbare, ja gar von wissenschaftlicher Expertise unterstiitz-
te Theorien dartiber.

[...]
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Im Vergleich zu den elaborierten Représentationspraktiken im arztli-
chen Sektor (Diagnosecodierungen, bildgebende Verfahren aller Art, Be-
schreibungen von Eingriffsarten, Erfolgsquoten, Laborwerte usw.) und in
der Verwaltung (die gesamten komplexen Darstellungsformen der Kosten-
rechnung, der Buchhaltung, der Personalfiihrung usw.) konnte und kann die
Pflege bis heute nicht mithalten. Sie war und ist deshalb als weiblich domi-
nierte Halbprofession stidndig in Gefahr, von der eigenen Fiihrungsspitze,
aber insbesondere von den anderen professionell organisierten Berufen im
Spital als eine nicht-rationale Klagekultur typisiert zu werden. [...]

Zusammengefasst konnen wir festhalten, dass die Dokumentationsprak-
tiken als Reprisentationsarbeit der Arbeit im Spital stark professionsge-
bunden und bei Arzten und in der Verwaltung in erster Linie zahlenformig
sind. Die Pflege steht im offenen Gegensatz dazu. In der Regel verfiigt sie
iiber keine ausschliesslich in ihrer Definitionsmacht stehenden Konzepte
der Représentation ihrer Arbeit. Diese Nichtreprdsentation der Pflegearbeit
hat nun zweifellos Konsequenzen: die Pflege lduft konstant Gefahr, als
nicht fassbar und somit auch nicht als eine rationale Handreichungspraxis
zu gelten. [...] Damit einher geht eine geschlechtsgebundene Typisierung
in minnlich-wissenschaftliche Repréisentation im Zahlenformat und eine
weiblich-klageartige im Schwatzformat. Diese unterschiedlichen Deu-
tungskulturen der organisationellen Wirklichkeit fiihren — {iber hier nicht
ndher beschriebene Wirkungslinien — zu einer hierarchisch klaren Unter-
ordnung der Pflege im Spital insgesamt. Das Regime der Wahrheit und des
drztlichen Blicks — um mit Foucault (1988) zu sprechen — lasst es bei der
Selbstbeschreibung der Arbeit nicht zu, dass in diesem Kontext bei der Ob-
jektivierung der geleisteten Arbeit mit anderen Darstellungsformen als mit
Zahlen operiert wird. [...] Es ist demnach folgerichtig zu erwarten, dass in
einer solchen modernen, multiprofessionell bestiickten Organisation mit
den dominierenden Deutungskulturen der Arzte und der Okonomen Repri-
sentationsformen ohne Zahlenformat wenig Chancen haben.

Angewandte Ethnographie: Geschichte und Konstruktion von LEP™

[...]

Die ,,Verrechnung® der Pflegearbeit, d.h. deren zahlenméBig sinnvolle Be-
schreibung, stosst titigkeitsimmanent sehr schnell an Grenzen. Um Titig-
keiten messen zu kdnnen, miissen sie analytisch und empirisch klar vonein-
ander trennbar sein. Das ist jedoch in der Pflegearbeit als einer personenbe-
zogenen, interaktiv erbrachten Dienstleistung oft nicht der Fall. Da Produk-
tion und Konsum solcher Dienstleistungen geméf dem ,,uno-actu Prinzip*
vielfach zusammenfallen, ldsst sich auch bei genauer Beobachtung kaum
feststellen, was wann und wo beginnt, was parallel ausgefiihrt wird, und
wann etwas endet. Es ist nur analytisch und um den Preis einer groben, ja
fast brachialen Vereinfachung moglich, sich fiir eine klare Zuschreibung zu
entscheiden.
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[...]

Sehenden Auges haben wir uns Anfang der Neunziger Jahre trotzdem
entschlossen, ein quantifizierendes Managementinstrument fiir die Pflege
zu entwerfen, um eine objektivierte Darstellung dieser Arbeit zu haben und
sie so steuerbarer und fiir Dritte kommunikativ anschlussféhig zu machen.
Die klassische Feldarbeit fiir diese Untersuchung wurde zwischen 1989 und
1992 im Kantonsspital St. Gallen und im Universitétsspital Ziirich intensiv
begonnen und seither sporadisch weitergefiihrt. [...] Die mit den Verfahren
der ethnographischen Semantik (Maeder/Brosziewski 1997) gewonnenen
Kategoriensysteme zur Arbeitspraxis in der Krankenpflege im Spital konn-
ten jedoch vor dem Hintergrund der dominierenden Deutungskulturen na-
turwissenschaftlich-managerieller Art nie als ethnographische Befunde
ausgewiesen und als eine Ethnographie dargestellt werden, da ja das expli-
zite Ziel des Auftrags darin lag, ein Zahlensystem fiir die Pflegenden zu
konstruieren.” Die erste Modellierung der Pflegearbeit in dieser speziellen
und ungewohnten Zahlenform erschien in Buchform (Giintert/Maeder
1994) und wurde anschliessend verfeinert und den sich in den Neunziger
Jahren in Folge von diversen Reformprogrammen des Gesundheitswesens
schnell wandelnden Gegebenheiten in der Spitalorganisation immer wieder
angepasst (Maeder u.a. 1998; 1999a, b).** In ethnographischer Selbstbe-
schreibung ausgedriickt, haben wir ein brauchbares Artefakt fiir die Auf-
traggeber hergestellt.

[...]

Das Kernstiick von LEP besteht in der Anwendung aus einem Vari-
ablenkatalog von 80 Tétigkeitskategorien. Eine Variable steht fiir eine be-
stimmte pflegerische Tatigkeit, die einem Patienten oder einer Patientin
direkt zugeordnet werden kann. Jede einzelne Pflegevariable umfasst eine
Bezeichnung, eine Definition, illustrative Beispiele, eine Anwendungsan-
leitung und einen festen Zeitwert. Der Zeitwert ist so ausgelegt, dass eine
ausgebildete und berufserfahrene Pflegeperson im Durchschnitt eine solche
pflegerische Tatigkeit unter Einhaltung der qualitativen Standards des Be-
rufes ausfiihren kann. Die Zeitwerte sind als normative Vorgaben konzi-
piert und absichtlich in der exklusiven Definitionsmacht der Pflege veran-

29 Fiir eine vollstidndige, theoretische und methodologische Fundierung der hier ver-
folgten Empirie wird verwiesen auf die beiden Bande zur Ethnographie in der Tra-
ditionslinie der ,Ethnoscience® von Werner/Schoepfle (1986; 1987).

30 Fir diese Konstruktionsarbeit war sicher hilfreich, dass der Autor dieses Textes von
1974-1977 die Berufsausbildung als diplomierter Krankenpfleger durchlief und
zwischen 1978 und 1983 im Spital in dieser Funktion gearbeitet hat. Insbesondere
die Vertrautheit mit den im Feld verwendeten Begriffen und deren Deutung machte
es moglich, einen an den Relevanzen der tatsidchlichen Berufspraxis ausgerichteten
Katalog von pflegerelevanten Tétigkeitskategorien (mit)herzustellen. Diese Mit-
gliedschaft im Feld war insgesamt sicher von Vorteil, doch ist sie keine Vorausset-
zung, um solche Arbeiten durchfiihren zu kénnen.
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kert. Sie wurden und werden von einem Expertengremium unter Zuhilfe-
nahme von periodisch durchgefiihrten Arbeitszeitmessungen festgelegt.

Einmal tiglich erhebt das Pflegepersonal pro Patient oder Patientin,
welche Variablen wie haufig zugetroffen haben. Die Erfassung kann dabei
mittels Barcode, optischem Belegleser, PDA (Personal Digital Assistant)
oder auch ,,online erfolgen. Diese sogenannten ,,Patientendaten® iiber die
applizierte Pflege bilden die eine Seite des Instrumentes. Die andere Seite
bilden die Arbeitszeiten des Personals, die ebenfalls berechnet werden.
Diese zwei Datenkategorien stellen die Grundlage fiir zahlreiche Auswer-
tungen dar, die nun moglich sind. Solche Auswertungen dienen den Vorge-
setzten der Pflege fiir die kurzfristige Steuerung ihres Verantwortungsbe-
reiches und den oberen Pflegekadern fiir die langfristige Planung. Das Pro-
dukt ldsst sich auf den ersten Blick von einem traditionell hergestellten,
quantitativen Messinstrument nicht unterscheiden. Einen Uberblick iiber
das Instrument findet die interessierte Leserschaft auf der Website
LHhttp://'www.lep.ch®.

[...]

Das AuBergewohnliche des Instrumentes sehen wir nicht so sehr in sei-
ner Endform, als vielmehr in seinem Konstruktionsprozess. Die Grundlage
der Entwicklung dieses Instrumentes bilden Techniken der qualitativen So-
zialforschung, und zwar die der teilnehmenden Beobachtung mit Pflegen-
den auf den Stationen und Gruppengespriche mit weiteren sachverstindi-
gen Personen aus der Pflege, wie z.B. Pflege-Expertinnen mit Hoherer
Fachausbildung, Oberschwestern, Leitungen Pflegedienst usw. Als beson-
ders fruchtbar hat sich dabei die Form des Gruppengespriachs mit den Pfle-
genden herausgestellt. Unseres Erachtens diirfte ein Teil des Erfolges die-
ses Zugriffs auf die organisationelle Wirklichkeit damit zusammenhéngen,
dass diese Gesprachsformen auch sonst im kulturellen Bezeichnungsreper-
toire der Organisation verankert sind, als Rapporte und Teamsitzungen. An
Rapporten, denen Funktionen wie Arbeitsplanung, Arbeitsvergabe, Ar-
beitskoordination und Arbeitskontrolle zukommen, sind die Pflegenden
konstant damit beschiftigt, Beschreibungen ihrer Arbeit zu kommunizie-
ren. Die Pflege wird so gewissermalien ,,natiirlich® und fiir den Ethnogra-
phen zugénglich in Sprachkategorien gefasst, die auf die dazugehorigen
beruflichen Wissensbestinde verweisen. [...] Im ersten Zugriff wurde denn
auch nichts anderes hergestellt als ein Lexikon der praktischen Tatigkeiten
in der Sprache des Feldes. Dieses rekonstruierte Lexikon als lebensweltli-
ches Konstrukt erster Ordnung (vgl. Eberle 1984: 81-147) besteht zumin-
dest in der Schweiz — anderenorts mogen andere Arbeitskategorien in den
Zustandigkeitsbereich der Pflegenden fallen — je nach Tatigkeitsbereich aus
zwolf oder dreizehn Doménen in der Bezeichnung der Tradition der ethno-
graphischen Semantik (vgl. Maeder/Brosziewski 1997). Diese Dominen
sind alle mit der Relation ,,Ist eine Art Arbeit in der Pflege” mit ihren se-
mantischen Komplementen feinerer Abstufung verbunden. Die Komple-
mente ihrerseits tragen Attributdimensionen der Aufwendigkeit von ,,selb-
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standig* bis ,,sehr aufwendig® im Bereich der sogenannten ,,Grundpflege*
oder sind im Bereich von sogenannter Behandlungspflege nach den An-
spruchsgraden aus Sicht der Pflegenden konnotiert. [...]

Diese Fachsprache wurde in einem Prozess teilnehmender Beobachtung
systematisch erschlossen und in Anlehnung an Spradley (1980: 140-154)
dem kulturellen Thema ,,Ist eine Art Arbeit der Pflegenden fiir den/die Pa-
tientin“ zugefiihrt. Dies wird in der Sprache des Feldes als ,,direkte Pflege*
bezeichnet, im Gegensatz zu den Arbeiten, die nicht an den Patienten und
Patientinnen stattfinden. Ergénzt um jene Arbeiten, die zwar nicht face-to-
face mit zu versorgenden Menschen stattfinden, aber einer hospitalisierten
Person dennoch zugerechnet werden konnen, erhielten wir so ein umfas-
sendes und brauchbares Lexikon der Pflegearbeit in der berufseigenen
Sprachlichkeit. Insgesamt konnten 13 Doménen der Arbeit in der Pflege
rekonstruiert werden, die mit zwischen zwei und 15 Komplementen ver-
bunden sind und so eine sehr priazise Beschreibung der Arbeiten ergeben,
die sich direkt auf zu versorgende Personen beziehen. Diese Doménen —
ein Begriff zur kategorialen Taxonomisierung von Wissensbestdnden in-
nerhalb der kognitiven Anthropologie (vgl. D*Andrade 1995) — kommt eine
zentrale Stellung zu, da sie gewissermalen so etwas wie eine berufsgebun-
dene Kurzstenographie der Arbeit abgeben [...].

Die Konstruktionsarbeit des Variablenkatalogs erfolgte in zwei Schrit-
ten. Erstens mussten in einer umfassenden Liste die Begriffe fiir die im be-
ruflichen Relevanzsystem bedeutsamen Titigkeiten gefunden werden, und
zweitens mussten diesen Begriffen normative Zeitwerte zugeordnet wer-
den. Es hat sich herausgestellt, dass der erste Schritt immer der kritischere
gewesen ist. In einem Gruppengesprach wird so unter Beteiligung eines
Ethnographen (in diesem Kontext ,,wissenschaftlicher Berater genannt)
versucht, eine semantische Struktur von Selbstbeschreibungen der Pflege-
arbeit herauszuarbeiten. Einzelne Tatigkeiten, die unter Umstdnden aus
mehreren Teilschritten bestehen, bilden die unterste Ebene. Diese Tatigkei-
ten werden zu Variablengruppen zusammengefasst, und schlieBlich bilden
alle Gruppen zusammen die oberste Ebene der semantischen Struktur, ndm-
lich der direkt einem Patienten zuordenbare Pflegeaufwand.’’

Bei der Auswahl der Begriffe zur Konstruktion des Tatigkeitslexikons
fiir die Pflegenden geht es nicht nur darum, eine im Feld geldufige und ver-
stindliche Bezeichnung zu finden, sondern auch das Bedeutungsfeld des
Begriffes auszuloten und in Form einer Beschreibung und mit Beispielen
festzuhalten. Fillt dies relativ einfach, dann diirfte es sich um einen Wis-
sensbestand aus der allgemeinen Pflegekultur handeln. Gelingt dies nicht
auf Anhieb, so handelt es sich vermutlich um organisationsspezifische
Wissensbestdnde, die in relativ langwierigen Diskussionen verhandelt wer-
den miissen. Im ersten Fall ldsst sich in der Regel problemlos ein Zeitwert

31 Genau genommen werden nur die Tétigkeiten erfasst, die erstens zeitlich ins Ge-
wicht fallen (also messbar sind) und zweitens auch bezeichnet werden konnen.
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zuordnen. Im zweiten Fall kann sich dies manchmal relativ schwierig ges-
talten und ein Begriff muss dann gewissermallen ausgehandelt werden. Es
zeigt sich somit klar, dass der Variablenkatalog des Systems eine eigene
Aushandlungsordnung (,,negotiated order*) darstellt.**

Entscheidend ist dabei nun, dass diese Ordnung von Insidern der Pflege
und nicht von Managementberatern 6konomischer Provenienz hergestellt
wird. Das Ziel des Prozesses, die Rekonstruktion und Objektivierung der
semantischen Struktur der wichtigsten Tétigkeitskategorien der pflegeri-
schen Arbeit, kann ndmlich nur von in diesem Berufsfeld sozialisierten
Personen stimmig geleistet werden. Berufsfremde verwenden nach unseren
Erfahrungen regelméBig und vorschnell analytische Kategorien aus der Ar-
beitswissenschaft, in denen die spezifischen Relevanzstrukturen der Han-
delnden im Feld iibersehen werden.

Ein so gewonnener Variablenkatalog wird in einem nichsten Schritt in
umfangreichen Validierungsstudien im Spital tiberpriift und revidiert, bevor
er fir die Ausprogrammierung an Computerfirmen freigegeben wird.”
Modulare Erweiterungen spezifizieren besondere Kontexte, wie beispiels-
weise die Intensivstation oder die Psychiatrie. Auch sie verfiigen {liber un-
terschiedliche, aber ebenfalls standardisierte Variablensets. In allen Féllen
hat man sich auf ein Total von maximal 80 Tatigkeitsvariablen fiir jeden
Handlungskontext der Pflege beschriankt. Diese Beschrinkung ist zwar
willkiirlich, aber aufgrund von mittlerweile rund 10 Jahren Erfahrung mit
diesem ,,Pflegelexikon‘ wissen wir, dass mit 80 Variablen der Pflegeauf-
wand eines Patienten als Pflegearbeit geniigend genau beschreibbar ist fiir
den vorgesehenen Zweck der Objektivierung und Représentation von Pfle-
gearbeit. AuBerdem gilt hier selbstverstindlich auch eine Okonomie der
Daten, d.h. wenn mit mehr Messpunkten nur noch unwesentlich mehr ver-
wertbare Information gewonnen wird, dann lohnt es sich nicht mehr genau-
er zu messen. Oder soziologischer formuliert sind diese Kategorien insge-
samt geniigend mit den ,folk theories’ (Holland/Quinn 1987: 7-21) der
Pflegekultur geséttigt im Sinne der Idee der begriindeten Theoriebildung
(Glaser/Strauss 1967). Das Instrument wird von den Pflegepersonen — unter

32 Dieser Punkt kann nicht genug hervorgehoben werden, denn in naiver Sicht bilden
diese Variablen ,,die objektive Wirklichkeit* ab, doch aus sozialwissenschaftlicher
Sicht wird diese gerade durch die Definition der Variablen hergestellt. In diesem
Sinn sind auch andere Kategoriensysteme iiber Tétigkeiten — z.B. die Taxpunktkata-
loge der Arzte — fiir sich genommen nicht objektiv, sondern sie erlangen ihre wirk-
lichkeitskonstruierende Kraft erst durch die verhandelte Anerkennung dariiber, dass
sie eben objektiv seien.

33 Dabei werden quantitative und qualitative Verfahren kombiniert. Eine Art der Vali-
dierung besteht darin, dass Pflegende das Lexikon der Tétigkeiten kommentieren
und allenfalls ergdnzen oder vereinfachen, und die zweite Art der Validierung ge-
schieht mittels der Diskussion von Ergebnissen des Instruments, bezogen auf eine
noch vorhandene und gut bekannte Patientenpopulation. Im Hintergrund werden
zudem Verfahren wie der ,split half*-Test eingesetzt.
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Abzug der bereits erwdhnten, nicht messbaren Dimensionen — denn auch
als korrekte Beschreibung ihrer Arbeit anerkannt. Es wird in der organisa-
torischen Praxis vielerorts erfolgreich fiir die Steuerung und Optimierung
der Pflegearbeit und auch fiir die Vertretung von Eigeninteressen des Be-
rufs eingesetzt.
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