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Ein innovatives Arbeitszeitmodell zur Reduktion der Dienstwochenenden
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HINTERGRUND ZIELSETZUNG

Die Arbeit auf der Intensivstation verlangt von
Pflegefachpersonen ein hohes
Verantwortungsbewusstsein aufgrund der Komplexitat
der erkrankten Patient*innen und den damit verbundenen
iIntensivmedizinischen Versorgungsanspruchen.

Der Personalmangel im Gesundheitssystem erhoht den
_eistungsdruck und die Belastung der
Pflegefachpersonen. Neue Arbeitszeitmodelle wie 12-
Stunden-Dienste bieten gegenuber dem traditionellen
Drei-Schicht-System Vorteile: Geringere Belastung durch
langere Versorgungsphasen und mehr
zusammenhangende Erholungszeiten.

Umsetzung Methode

Steigerung der Zufriedenheit
von Mitarbeiter*innen

Gewinnung neuer
Mitarbeiter*innen

Start des Pilotprojekts: 01/2025 - Digitale Befragung nach: 3, 6 und 12
Monaten
> Differenzierung der Stationen maoglich
Zwei Stationen: Internistische Intensivstation & neonatologische Intensivstation ~> Differenzierung der Schichtmodelle mdglich

~> Fragen unter anderem zu:
~— Dienst- und Urlaubsplanung
~— Gesundheitliche Auswirkungen
> Zusammenwirken beider
Ein Wochenende im Monat 12-Stunden-Dienste - Tag- oder Nachtdienst Schichtmodelle
~—>Zu-/Abnahme der Pflegequalitat
~— Ausfallkonzept
~—>Ubergabequalitat

Entscheidung fur 12-Stunden-Dienste am Wochenende auf freiwilliger Basis
fur die Pflegefachpersonen

Rufdienste dienen als Ausfallkonzept

Ergebnisse

Arbeitsablauf der 12-
» 12-Stunden-Dienste gewinnen neuen  Zuwachs Stunden-Dienste
Marz 2025 Juni 2025 (Wechsel von Drei-Schicht-Modell in 12-Stunden- ..
V Dienste)
» Kein Wechsel von Pflegefachpersonen zuruck ins Drei- | % l I I _
! ) Schicht-Modell : stimme stimme stimme stimme
1. Befragung 2. Befragung » Schichtlibergaben verschlechtern sich durch die 12-| ™ * " 0.
. ) Stunden-Dienste, weil mehr Ubergaben anfallen durch = Neo Intensiv
) | das Zusammenwirken zweier Schichtmodelle Internistische Intensiv
Neo Intensiv Neo Intensiv | | » Zufriedenheit der Mitarbeiter'innen konnte gesteigert Sollen die 12-Stunden-
n 20/28 n 23/28 werden honste am
- 71 > Neue Pflegefachpersonen konnten fur die beibehalten werden?
Internistische T nternistische || Intensivstation  aufgrund der 12-Stunden-Dienste
Intensiv Intensiv gewonnen werden (aullerhalb des bestehenden
n 26/60 . n3160 Teams)
» 12- Stunden-Dienste werden nach dem Pilotprojekt auf
beiden Intensivstationen beibehalten ja mnein - egal

Diskussion Fazit

Die Auswertung der Ergebnisse fuhrt dazu, dass an einem
Ube_(gabekonzept fur das Wochenende gearbeitet wird, um i T Sl gt el
die Ubergabequalitat zu verbessern. Hierfur wird ein neuer Schichtmodelle Zufriedenheit
Ubergabedokument mit Textbausteinen getestet. Dartber
hinaus haben sich die Pilotstationen dafur entschieden die
12-Stunden-Dienste nach Ablauf des Projekts im

Ablaufstruktur beim

Dezember 2025 fortzufuhren. Es sollen nachfolgend Zusammenwirken RegelmaRige
: : P . hied Befragung der
weiterhin regelmaldige Befragungen durchgefuhrt werden, verschiedener T e m—

. s Schichtmodell
mit besonderem Augenmerk auf die gesundheitlichen chichimodetie

Auswirkungen fur die Pflegefachpersonen sowie die
Arbeitsbelastung wahrend der 12-Stunden-Dienste. Die

Basis fir die 12-Stunden-Dienste am Wochenende bleibt I\'/fi't’fsop'?a‘(’:‘r‘]g’rg Jones.
weiterhin auf freiwilliger Basis und ein Wechsel des Teams
Schichtmodells ist beidseits moglich.
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