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Keine Informationen mehr verpassen!

Alle berufspolitischen Nachrichten und dein Management-Netzwerk direkt in deiner App:
kompakt, aktuell und jederzeit verfiigbar!

Der Bundesverband Pflegemanagement e. V. setzt kiinftig auf eine neue digitale Plattform,
um die Kommunikation und Vernetzung seiner Mitglieder zu stérken: die Socie-App. Mit

ihr werden Informationen, Veranstaltungen und Arbeitsergebnisse kiinftig schneller und
tibersichtlicher zuganglich.

Die Anwendung ist sowohl fiir iOS als auch fiir Android verfiigbar und ermaoglicht einen di-
rekten Zugang zu den wichtigsten Inhalten des Verbands. Uber Push-Benachrichtigungen
werden Mitglieder sofort iiber neue Termine, relevante Dokumente oder aktuelle Nachrich-
ten informiert.

So geht keine Information mehr im Posteingang unter. Unsere Mitglieder konnen sich
schnell einen Uberblick iiber die Aktivitaten der Arbeitsgruppen verschaffen, sich gezielt
vernetzen und eigene Beitrage einbringen.

Mit der Socie-App macht der Verband einen entscheidenden Schritt, um die digitale Ver-
netzung im Pflegemanagement zu fordern — praxisnah, zeitgemaB und zukunftsorientiert.

Einfach QR-Code scannen und los geht’s!




Ein berufspolitisch starkes und fachlich fundiertes Pflegemanagement lebt vom Engage-
mentvieler Einzelner, die sich mitihrer Expertise einbringen und Verantwortung tiberneh-
men. Uber 800 Mitglieder aus dem Pflegemanagement — organisiert im Bundesverband
Pflegemanagement — stehen fur berufspolitische und berufsverbandliche Arbeit ehren-
amtlich zusammen und setzen sich fur die Weiterentwicklung der Pflege und ihrer Rah-
menbedingungen ein. Aus diesem Engagement hat sich die Arbeitsgruppe Generalistik —
Personalentwicklung in der Pflege gebildet. Der vorliegende Leitfaden ,,Ein Uberblick
uber das Onboarding in Gesundheitseinrichtungen in Deutschland® ist das Ergebnis der
engagierten Arbeit dieser Arbeitsgruppe und bundelt die Erfahrungen, Perspektiven und
fachlichen Einschatzungen seiner Mitglieder.

Viel SpaB beim Lesen!

Marie-Luise GaBmann, Vorstandsmitglied des Bundesverbandes Pflegemanagement e.
V. und Leitung der Arbeitsgruppe Generalistik

Im Rahmen der Personalpolitik im Gesundheitswesen ist ein strukturiertes und professi-
onell gestaltetes Onboarding von zentraler Bedeutung. Es hilft dabei, dass der Berufsein-
stieg erfolgreich gelingt, es werden die fachliche Orientierung und soziale Integration
neuer Mitarbeitender gefordert und deren Bindung an die Organisation gestarkt. Onboar-
ding tragt somit maBgeblich zur Sicherstellung der Pflegequalitat, zur Verringerung der
Fruhfluktuation und zur nachhaltigen Sicherung von Fachkraften bei. Die Praxisbeispiele
in diesem Leitfaden veranschaulichen verschiedene strukturelle und organisatorische
Ansatze fur das Onboarding in deutschen Gesundheitseinrichtungen.

Viel SpaBB beim Lesen!

Hans-Josef Borsch, stellvertretender Vorsitzender des Bundesverbandes Pflegema-
nagement e. V. und Mitglied der Arbeitsgruppe Generalistik
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Der Pflegeberuf unterliegt einem fortwahrenden Transformationsprozess, der von vielfaltigen
Einflissen gepragt ist. Entwicklungen in der Pflegewissenschaft, berufspolitische Weichenstel-
lungen, der anhaltende Fachkraftemangel sowie veranderte gesetzliche Rahmenbedingungen
haben die Aufgabenprofile und Tatigkeitsfelder in der professionellen Pflege liber Jahrzehnte im-
mer wieder neu definiert. Mit Inkrafttreten des Pflegeberufegesetzes wurden nicht nur Ausbil-
dungsinhalte neu geregelt, sondern auch Berufsbezeichnungen angepasst. Gleichzeitig veran-
dern sich die Erwartungen an Pflegefachpersonen grundlegend.

Demografische Verschiebungen und ihre Folgen — wie eine alternde Bevolkerung, die Zunahme
von Mehrfacherkrankungen (Multimorbiditat) sowie ein steigender Anteil von Menschen mit de-
menziellen Erkrankungen — stellen die Pflege vor komplexe Anforderungen. Verstarkt wird dieser
Druck durch den altersbedingten Austritt erfahrener Fachkrafte aus dem Beruf. Bis 2020 war die
Pflegeausbildung in Deutschland stark durch eine berufs- und generationenspezifische Auftei-
lung in verschiedene Fachrichtungen gepragt. Mit der Einflihrung der generalistischen Pflege-
ausbildung wurde dieses System durch eine umfassende Reform abgelost — die tiefgreifendste
Modernisierung der Pflegeausbildung in der Geschichte der Bundesrepublik Deutschland.

Besonders wichtig fur unter der neuen Berufsqualifikation ausgebildete Pflegefachpersonen ist
ein strukturiert gestaltetes Onboarding. Ein systematisch geplanter Einarbeitungsprozess unter-
stltzt nicht nur die fachliche Orientierung, sondern erleichtert auch die soziale Integration in das
jeweilige Team und die Organisation. Im Folgenden werden daher ausgewahlte Onboarding-
Konzepte verschiedener Gesundheitseinrichtungen vorgestellt. Ziel ist es, bewahrte MaBnah-
men sichtbar zu machen, die den erfolgreichen Berufseinstieg fordern, die Handlungssicherheit
erhohen und eine nachhaltige Bindung der Fachkrafte an die Einrichtung unterstitzen.

Die Ausgangslage in Bezug auf die Bindung von Mitarbeitenden in vielen deutschen Kliniken und
Krankenhausern ist erschreckend: Trotz eines unterschriebenen Arbeitsvertrags erscheinen 30
Prozent der neuen Mitarbeitenden nicht zu ihrem ersten Arbeitstag’, weitere 25 Prozent kiindi-
gen ihre neue Position bereits in der Probezeit?.

Wie wichtig das Onboarding im Allgemeinen ist, zeigt die Haufe-Onboarding-Studie aus dem
Jahr 2023. Diese bezeichnet ein strukturiertes Onboarding — gerade in Zeiten des Fachkrafte-
mangels, von dem die Branche der Gesundheitsversorgung in Deutschland stark betroffen ist—
als einen wirkungsvollen Hebel, um gegen unliebsame Personalentwicklung vorzugehen. 56

' Ein Buddy erleichtert Neuankommlingen den Einstieg im Klinikum. (siehe: https://www.healthrelations.de/doc-in-
sights/ein-buddy-erleichtert-neuankoemmlingen-den-einstieg-im-klinikum/, zuletzt aufgerufen am 20.01.2026)

2 Kuindigung in der Probezeit: Was tun? Rechte, Fristen, Muster. (siehe: https://karrierebibel.de/kundigung-in-der-probe-
zeit/#:%7E:text=K%C3%BCndigung%20in%20der%20Probezeit%3A%20Was,Arbeits-
verh%C3%A4ltnisse%20noch%20innerhalb%20der%20Probezeit, zuletzt aufgerufen am 20.01.2026)
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Prozent der befragten Unternehmen berichteten, dass falsche Erwartungen im Onboarding zu
einer Frihfluktuation flihren.?

Auch die weit verbreitete und oft zitierte Studie der Brandon Hall Group, die bereits aus dem
Jahr 2015 stammt, gibt dies ahnlich wieder: Organisationen mit einem starken Onboarding-Pro-
zess verbessern die Bindung neuer Mitarbeitender um 82 Prozent und die Produktivitat um tGber
70 Prozent. Unternehmen mit schwachen Onboarding-Programmen hingegen verlieren das Ver-
trauen ihrer Bewerberinnen/Bewerber und haben mithdherer Wahrscheinlichkeit bereits im ers-
ten Jahr Fluktuation bei diesen Personen.*

Der Langzeiteffekt eines guten Onboardings sollte dabei auch nicht unterschatzt werden: Stu-
dien zeigen auf, dass knapp 70 Prozent der Mitarbeitenden angeben, dass ihre positive Erfahrung
im Onboarding-Prozess zu einer groBeren Wahrscheinlichkeit flhrt, dass sie drei Jahre lang im
Unternehmen bleiben wiirden.® Fiihren Unternehmen ein wirkungsvolles Onboarding durch, er-
reichen sie im ersten Beschaftigungsjahr eine Mitarbeiterbindungsrate von 91 Prozent. Unter-
nehmen mit weniger gut gestalteten Onboarding-Prozessen kommen nur auf eine Bindungsrate
von rund 30 Prozent.®

Auch flr das Wohlbefinden der neuen Mitarbeitenden ist ein gut geplantes und effektives On-
boarding wichtig. Nur knapp die Halfte hat das Geflihl, im Onboarding-Prozess auf ihre neue
Rolle im Unternehmen gut vorbereitet worden zu sein.’

Die Fallstudie zum Onboarding von Beschaftigten in Kliniken bewertet die Effektivitdt von On-
boarding in Einrichtungen der Gesundheitsversorgung sogar als noch hoher: Laut ihr liegt die
Bindungsrate an das Unternehmen nach Abschluss eines erfolgreichen Onboardings bei 91 Pro-
zent. Laut Recherche gewahrleistet ein erfolgreicher Rekrutierungsprozess allein noch keinen
wirksamen Schutz vor einer frihen Fluktuation der neuen Mitarbeitenden. Das erfolgreiche On-
boarding jedoch — vom allerersten Arbeitstag bis in die ersten Wochen im neuen Unternehmen
— spielt eine zentrale Rolle flr den langfristigen Erfolg der Personalgewinnung und damit auch
im Kampf gegen den Fachkraftemangel.®

3 Haufe Onboarding-Studie 2023 beleuchtet Friihfluktuation | Personal | Haufe. (siehe: https://www.haufe.de/personal/hr-
management/umfrage-zum-onboarding-in-unternehmen_80_396926.html, zuletzt aufgerufen am 20.01.2026)

“The True Cost of a Bad Hire: Research Brief. (siehe: the-true-cost-of-a-bad-hire.pdf, zuletzt aufgerufen am 20.01.2026).
5 Don't Underestimate the Importance of Good Onboarding. (siehe: https://www.shrm.org/topics-tools/news/talent-acqui-
sition/dont-underestimate-importance-good-onboarding, zuletzt aufgerufen am 20.01.2026)

6 Fallstudie zum Onboarding von Beschaftigten in Kliniken. (siehe: https://www.econs-
tor.eu/bitstream/10419/236188/1/Buchbeitrag%200nboarding%20von%20Mitarbeitern%20im%20Klinikbereich.pdf,
zuletzt aufgerufen am 20.01.2026)

7 The Effect of Poor Onboarding on New Hires. (siehe: https://www.paychex.com/articles/human-resources/the-onboar-
ding-crisis, zuletzt aufgerufen am 20.01.2026)

8 Fallstudie zum Onboarding von Beschaftigten in Kliniken. (siehe: https://www.econs-
tor.eu/bitstream/10419/236188/1/Buchbeitrag%200nboarding%20von%20Mitarbeitern%20im%20Klinikbereich.pdf,
zuletzt aufgerufen am 20.01.2026)
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Ansprechperson: Maria Grun, stellvertre-
tende Pflegedirektorin am Klinikum Kassel,
erreichbar unter 0561 980-2310.

Das Onboarding und die Einarbeitung neuer
Mitarbeitender im Klinikum Kassel liegen in
der Verantwortung der Flhrungskrafte. Un-
terstutzt werden sie durch die pflegefachli-
che und pflegepadagogische Leitung in je-
der Organisationseinheit sowie durch die
Pflegeentwicklerin als Stabsstelle der Pfle-
gedirektion. Fur die Ausbildung und die In-
tensivpflege sind zentrale Praxisanleiter-Ko-
ordinatoren/Praxisanleiter-Koordinatorin-

nen zustandig, die Einflihrungstage, Work-
shops und Praxisanleitungen organisieren
und Prufungen abnehmen. Das Team be-
steht aus einer pflegerischen Leitung, pfle-
gepadagogischen und pflegefachlichen Lei-
tungen sowie zwei bis drei Mentorin-
nen/Mentoren. Die pflegepadagogischen
Leitungen verantworten Aus-, Fort- und
Weiterbildung sowie Onboarding und Einar-
beitung, wahrend die pflegefachlichen Lei-
tungen Pflegequalitat, Patientensicherheit
und evidenzbasierte Praxis sicherstellen.
Die Mentorinnen und Mentoren unterstut-
zen praxisnah bei der Einarbeitung. Die Ein-
arbeitung neuer Mitarbeitender folgt einem
festen Plan und wird durch allgemeine, pfle-
gespezifische sowie fachbereichsbezogene
Modulkataloge unterstiitzt. Vor Start wer-
den Unterlagen vorbereitet, Mentoren/Men-
torinnen benannt, Gesprache terminiert und
bei Bedarf Hospitationen eingeplant. Vorge-

setzte sorgen flr Organisation,

Orientierung, Feedback und kulturelle In-
tegration, unterstutzt durch pflegepadagogi-
sche und pflegefachliche Leitungen. Mento-
rinnen und Mentoren begleiten die ersten
acht Wochen intensiv, geben fachliche An-
leitung und fordern die soziale Eingliede-
rung. Ziel der Einarbeitung ist es, neue Mit-
arbeitende sowohl fachlich zu befahigen als
auch nachhaltig in das Team und die Unter-
nehmenskultur zu integrieren. Um diesen
Prozess optimal zu gestalten, werden ge-
zielt erfahrene Mentorinnen/Mentoren ein-
gebunden, die neue Kolleginnen/Kollegen
begleiten und untersttitzen.

Strukturierte Einfiihrungstage: Im Klini-
kum Kassel starten neue Mitarbeitende mit
klar geplanten Einfliihrungstagen, die Sicher-
heit und Orientierung bieten. Dazu gehoren
BegruBungen durch Pflegedirektion und
Teamleitungen, Rundgange durch Stationen
und Funktionsbereiche, Vorstellung von
Schllsselpersonen sowie Einweisungen in
Dienstkleidung, Zeiterfassung und IT-Sys-
teme. Digitale Welcome-Module, virtuelle
Rundgange und interprofessionelle Formate
wie Start@GHN férdern den Austausch und
vermitteln einen umfassenden Uberblick.

Praxisanleitung und Mentoring: Eine struk-
turierte Praxisanleitung begleitet die ersten
Wochen im Tandem mit Mentorinnen/Men-
toren. Dies umfasst dokumentierte Anlei-
tungsgesprache, Hospitationen in angren-
zenden Bereichen sowie Peer-Support-Pro-
gramme zur sozialen Integration und




Resilienzforderung. Kollegiale Fallbespre-
chungen, Supervision und Deeskalations-
trainings unterstitzen die Reflexion. Konti-
nuierliches Feedback und multiperspektivi-
sche Assessments sichern die Qualitats-
entwicklung.

Theorie- und Wissensvertiefung: Regel-
maBige Schulungen, fachliche Inputs und
hausinterne Standards im Klinikum Kassel
schlieBen Wissenslliicken und fordern evi-
denzbasierte Praxis. Themen wie Qualitats-
management, Sicherheit der Patientin-
nen/Patienten, Diversity und Inklusion sind
integriert. Zugang zu Fachmedien, E-Learn-
ing-Modulen und digitalen Lernplattformen
unterstltzt eigenstandiges, lebenslanges
Lernen.

Entwicklungsgesprache: Im letzten Ausbil-
dungsdrittel und fur Berufseinsteigerinnen
und Berufseinsteiger dienen Entwicklungs-
gesprache der individuellen Zielplanung. Sie
basieren auf Leistungseinschatzungen von
Praxisanleitenden, Lehrenden und Selbst-
einschatzungen der Mitarbeitenden, um
fachliche Kompetenzen zu fordern und die
berufliche Orientierung im Klinikum Kassel
zu unterstitzen.

Evaluation und Feedback: Der Einarbei-
tungsprozess wird durch einen strukturier-
ten Zeitplan fur Feedbackgesprache vom
ersten Tag bis zum Jahresabschluss beglei-
tet. Standardisierte Onboarding-Logblicher,
Kompetenz-Assessments und regelmaBige
Bewertungen von Resilienz, psychologi-
scher Sicherheit und Arbeitszufriedenheit
gewahrleisten die kontinuierliche Verbesse-
rung.

Soziale und kulturelle Integration: Mento-
rinnen/Mentoren und Buddy-Programme
fordern die Integration und Teamzugehorig-
keit. Gemeinsame Veranstaltungen wie
Welcome-Abende, Stationsfruhstliicke und
Peer-Gruppen starken den Zusammenhalt.
Diversity- und InklusionsmaBnahmen sowie
Follow-up-Treffen, etwa als Feedback-Café
nach sechs Monaten, unterstlitzen die kul-
turelle Integration im Klinikum Kassel.

Hinweis: Bei Rickfragen zu Inhalt oder Lite-
ratur, wenden Sie sich bitte an die o.g. An-
sprechperson.




Ansprechperson: Christian Mazurek, Refe-
rent der Pflegedirektion am Klinikum Stutt-
gart, erreichbar unter 0711 278-20061 oder
via Mail anc.mazurek@klinikum-stutt-
gart.de.

Das Onboarding-Team am Klinikum Stutt-
gartist zentral fr die strukturierte und nach-
haltige Einarbeitung neuer Mitarbeitender
im Pflege- und Funktionsdienst verantwort-
lich. Das Team verfolgt dabei das Ziel, nicht
nur die fachliche, sondern auch die emotio-
nale und soziale Integration neuer Mitarbei-
tender in die klinische Organisation sicher-
zustellen. Das Onboarding-Team am Klini-
kum Stuttgart setzt sich aus verschiedenen
zentralen Personengruppen zusammen, die
gemeinsam das Onboarding der neuen Mit-
arbeitenden steuern und organisieren. Men-
torinnen und Mentoren: Speziell qualifi-
zierte Pflegefachpersonen, die flr die indivi-
duelle, zentrumsulbergreifende Begleitung
neuer Mitarbeitender Uber einen Zeitraum
von einem Jahr verantwortlich sind. Sie fun-
gieren als neutrale Ansprechpersonen, flih-
ren strukturierte Assessments, regelmagige
Gesprache und praktische Anleitungen
durch und stellen eine unabhangig-vertrau-
ensvolle Kommunikation sicher. Advanced
Practice Nurses (APNs) vertreten die pfle-
gerische Fachexpertise und bringen aktuelle
Erkenntnisse aus der Pflegepraxis sowie
pflegewissenschaftliche Evidenz in die Ge-
staltung und Weiterentwicklung des On-
boarding-Konzepts ein. Flihrungskrafte: Als
Mitglieder des interdisziplinaren

Arbeitsgremiums (AG Onboarding) gewahr-
leisten sie die Anbindung an die strategische
und organisatorische Ebene und férdern die
kontinuierliche Evaluation und Optimierung
aller Prozesse.

Folgende Arbeitsschritte werden von den
oben aufgelisteten Personengruppen durch-
gefuhrt, um ein erfolgreiches Onboarding si-
cherzustellen. Die Einarbeitung erfolgt sys-
tematisch und individuell Uber strukturierte
Assessments, die mehrfach im ersten Jahr
durchgefuhrt werden. Ziel ist die Erfassung
von Kompetenzen, Entwicklungspotenzia-
len und Bedarfen der neuen Mitarbeitenden.
Daraus abgeleitet werden gezielte Entwick-
lungsmaBnahmen, die schrittweise zur
Starkung und zum Ausbau der Kompeten-
zen fuhren. Mentorinnen/Mentoren fuhren
regelmaBig Gesprache und praxisorientierte
Anleitungen mit den neuen Mitarbeitenden,
um die Integration in Arbeitsablaufe sowie
die Unternehmenskultur des Klinikums zu
unterstltzen. Die AG Onboarding — zusam-
mengesetzt aus Mentorinnen/Mentoren,
APNSs und Fihrungskraften — gewabhrleistet
eine enge kollegiale Vernetzung sowie einen
kontinuierlichen Austausch zwischen prak-
tischer Erfahrung und theoretischer Evi-
denz. Das Onboarding-Team gewahrleistet,
dass neue Mitarbeitende fachlich kompe-
tent eingearbeitet und zugleich sozial wie
emotional in das Klinikum Stuttgart inte-
griert werden. Dies starkt die Mitarbeiterzu-
friedenheit und -bindung und tragt
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nachweislich zur Qualitat der Patientenver-
sorgung bei.

Grundgedanke und Zielsetzung: Das On-
boarding im Klinikum Stuttgart verfolgt einen
ganzheitlichen Ansatz, um sowohl die fach-
liche als auch die soziale Integration neuer
sowie wiederkehrender Pflegefachperso-
nen sicherzustellen. Ziel ist es, den Einstieg
in die Arbeit im Klinikum Stuttgart reibungs-
los, effizient und nachhaltig zu gestalten -
mit klaren Strukturen, personlicher Beglei-
tung und einem hohen MaB an individueller
Anpassung.

Zwei Wege der Einarbeitung: Fir das On-
boarding stehen zwei Wege zur Verfligung:
ein strukturiertes Mentor:innen-Programm
oder das Onboarding Uber eine praxisorien-
tierte Einarbeitung direkt auf der jeweiligen
Station, bei der die Integration in die Teams
und Ablaufe des Stationsalltags schritt-
weise erfolgt.

Weg 1 - strukturiertes Mentor:innen-Pro-
gramm: In diesem Einarbeitungsweg Uber-
nehmen speziell geschulte Mentorin-
nen/Mentoren eine zentrale Rolle. Sie fun-
gieren als erste Ansprech- und Vertrauens-
personen und helfen neuen Kolleginnen und
Kollegen, sich in den organisatorischen
Strukturen des Klinikums zurechtzufinden.
Ihre Aufgaben umfassen die Einflihrung in
Pflegeleitbild und Pflegetheorien, die ge-
zielte Vermittlung der Aufbau- und Ab-
laufstruktur der Einrichtung und Unterstuit-
zung bei der Integration ins Team und in die
Arbeitskultur. Durchihre Vorbildfunktion tra-
gen die Mentoren und Mentorinnen ent-
scheidend dazu bei, eine einheitliche Pfle-
gekultur zu festigen. Das Mentor:innen-Pro-
gramm ist klar strukturiert und aufgeteilt in

regelmaBige Besprechungstermine zwi-
schen Mentor/Mentorin und Pflegefachper-
son, individuellen Entwicklungsplan fir je-
den Mitarbeitenden, die Teilnahme am
hausinternen Bildungsprogramm und ge-
zielte Praxisbegleitungen auf den Stationen.

Weg 2 - Praxisorientierte Stationsintegra-
tion: Bei diesem Ansatz erfolgt die Einarbei-
tung direkt auf der zugeteilten Station. Die
Integration in Teamstrukturen und Stations-
ablaufe geschieht Schritt flr Schritt im All-
tag. Der Schwerpunkt liegt hier auf dem
praktischen Lernen durch unmittelbare Ein-
bindung in die Arbeitsprozesse. Mentorin-
nen und Mentoren werden hier eher unter-
stlitzend beigezogen, der Lernfortschritt
entwickelt sich starker im Stationskontext.

Friihe Kontaktaufnahme und Arbeitgebe-
rattraktivitat: Das Onboarding im Klinikum
Stuttgart beginnt nicht erst am ersten Ar-
beitstag. Bereits vor der Einstellung werden
MaBnahmen ergriffen, beispielsweise ein
vereinfachtes und zielgruppenorientiertes
Bewerbungsverfahren sowie die schnelle
Bearbeitung von Bewerbungen und Aktivita-
ten zur Positionierung des Klinikums Stutt-
gart als attraktiver Arbeitgeber. Diese Ele-
mente helfen, neue Mitarbeitende fruhzeitig
zu binden und den Einstieg positiv zu gestal-
ten.

Instrumente und Ablauf des Onboardings:
Der Einarbeitungsprozess ist durch klar de-
finierte Tools und Meilensteine strukturiert,
um eine transparente, nachvollziehbare und
qualitativ hochwertige Einarbeitung sicher-
zustellen. Samtliche relevanten Daten und
Fortschritte werden systematisch in der
Software easySoft dokumentiert, wodurch
eine lickenlose Nachverfolgung des Lern-



und Entwicklungsstandes gewahrleistet ist.
Erganzend kommt ein Assessmentinstru-
ment zum Einsatz, das sowohl Selbst- als
auch Fremdeinschatzungen zu festgelegten
Zeitpunkten ermoglicht und damit eine dif-
ferenzierte Betrachtung des Einarbeitungs-
fortschritts erlaubt. Standardisierte Zwi-
schengesprache mit strukturierten Fragebo-
gen dienen dazu, sowohl subjektive Eindri-
cke als auch objektive Beobachtungen zu
erfassen und auszuwerten. Fur das Erstge-
sprach zwischen Mentorin/Mentor und Pfle-
gefachperson steht ein Gesprachsleitfaden
zur Verflgung, der die Vollstandigkeit und
Einheitlichkeit der Informationsaufnahme
sicherstellt. Zudem erfolgt eine regelmagige
Uberpriifung des Umsetzungsgrades der
Einarbeitungsziele, um friihzeitig Anpassun-
gen vorzunehmen und Optimierungspoten-
ziale zu erkennen. Auf diese Weise wird ein
kontinuierlicher Verbesserungsprozess ge-
fordert, der die Qualitat und Nachhaltigkeit
der Einarbeitung maBgeblich unterstutzt.

Qualitatssicherung und Weiterentwick-
lung: Ein Kernaspekt des Programms ist die

kontinuierliche Evaluation, sodass

Anpassungsbedarfe frih erkannt und einge-
arbeitet werden. Das Onboarding soll nicht
nur effizient sein, sondern auch langfristig
Mitarbeiterzufriedenheit und Mitarbeiter-
bindung fordern.

Fazit: Mit der Kombination aus strukturier-
tem Mentor:innen-Programm und praxisna-
her Stationsintegration deckt das Onboar-
ding im Klinikum Stuttgart unterschiedliche
Lern- und Einstiegssituationen ab. Die Ver-
bindung von persdnlicher Begleitung, klaren
Ablaufen, dokumentierten Entwicklungs-
schritten und kontinuierlicher Anpassung
macht den Prozess nachhaltig wirksam —
fachlich, organisatorisch und kulturell.

Hinweis: Bei Rickfragen zu Inhalt oder Lite-
ratur, wenden Sie sich bitte an die o.g. An-
sprechperson.



Ansprechperson: Niklas Wiechert-Behm,
Pflegedirektor im St. Josef-Stift Senden-
horst.

Das Onboarding-Programm im St. Josef-
Stift Sendenhorst verfolgt das Ziel, neu ein-
gestellten, generalistisch ausgebildeten
Pflegefachpersonen den Einstieg in den Be-
rufsalltag so reibungslos wie moglich zu ge-
stalten. Es sorgt dafiir, dass der Ubergang
von der Ausbildung in den Beruf strukturiert
erfolgt, fachliche Sicherheit geférdert wird
und sich die neuen Mitarbeitenden schnell
mit der Einrichtung verbunden fuhlen. Dabei
ist es besonders wichtig, organisatorische,
fachliche und soziale Elemente zu einem
Gesamtpaket zu verbinden, das sowohl Ori-
entierung als auch personliche Entwick-
lungsmaoglichkeiten bietet. Den Aufbau des
Programms mochten wir im Folgenden er-
klaren.

Einfiihrungsphase - Willkommenstage:
Zu Beginn stehen strukturierte Einflih-
rungstage im Mittelpunkt, die als ,,Willkom-
menstage“ bezeichnet werden. Sie dienen
vor allem der ersten Orientierung und dem
sicheren Ankommen im Haus. Die Pflegedi-
rektion und die Teamleitungen begrtuBen die
neuen Mitarbeitenden personlich, bevor
Rundgéange durch Stationen und Funktions-
bereiche folgen. Dabei lernen die neuen
Pflegefachpersonen Schlisselpersonen

wie Praxisanleiterinnen und Praxisanleiter
oder Qualitatsbeauftragte kennen und er-
halten einen Uberblick (iber wichtige organi-
satorische Ablaufe — beispielsweise zu
Dienstkleidung, Zeiterfassung oder der Nut-
zung der IT-Systeme. Eine standardisierte
Willkommensmappe mit allen relevanten
Informationen erganzt diesen ersten Ab-
schnitt.

Praxisanleitung in den ersten sechs Mo-
naten: Im Anschluss beginnt eine intensive
Phase der Praxisanleitung, die darauf ab-
zielt, Sicherheit im Stationsalltag zu erlan-
gen. Jede neue Pflegefachperson erhalt fur
etwa vier bis sechs Wochen eine feste Pra-
xisanleitung, die sie strukturiert an verschie-
dene Aufgaben heranflihrt. Dazu gehorenre-
gelmaBige Anleitungsgesprache zu pflegeri-
schen Standards wie Pflegevisiten, dem
Umgang mit Notfallsituationen und Hospi-
tationen in angrenzenden Bereichen wie der
Notaufnahme, dem OP oder der Reha. Die
Entwicklung wird dabei sorgfaltig dokumen-
tiert, um Fortschritte nachvollziehen zu kon-
nen und gezielte Unterstutzung zu ermaogli-
chen.

Theorieunterricht zur Wissensvertiefung:
Parallel zur praktischen Arbeit wird ein be-
gleitendes Theorieangebot bereitgestellt,
um theoretische Wissenslicken zu schlie-
Ben. Wochentliche Schulungen befassen




sich mit haufigen Krankheitsbildern, Pflege-
prozessen, EDV-Anwendungen sowie inter-
nen Standards. Auch Arztinnen/Arzte und
Therapeutinnen/Therapeuten sind einge-
bunden, um die interprofessionelle Zusam-
menarbeit besser verstandlich zu machen.
Diese Termine werden in den Dienstplan in-
tegriert, damit sie nicht zu einer zusatzli-
chen Belastung fuhren.

Selbstgesteuertes Lernen: Darliber hinaus
steht den neuen Mitarbeitenden eine breite
Auswahl an Materialien flr eigenstandiges
Lernen zur Verfigung. Neben gedruckten
Fachmedien gibt es Zugang zu digitalen An-
geboten wie Springer Pflege, Thieme und
Elsevier. Ein digitaler Schulungsraum, sta-
tionseigene Endgerate sowie ein monatli-
cher Pflege-Newsletter erleichtern den kon-
tinuierlichen Zugang zu Lernmaterialien.

Fort- und Weiterbildung: Ab dem zweiten
Monat erfolgt die gezielte Integration in Fort-
bildungsangebote. Dazu zahlen sowohl die
Teilnahme an IBFW-Programmen als auch
interne Schulungen, beispielsweise zu
Wundmanagement oder Kinasthetik. Be-
gleitet wird dies von Zielplanungsgespra-
chen nach drei und sechs Monaten. Ein im
Intranet einsehbarer Weiterbildungspfad
unterstutzt die individuelle Karriereentwick-
lung.

Evaluation und Feedback: Ein strukturier-
tes Evaluations- und Feedbacksystem stellt
sicher, dass der Onboarding-Prozess quali-
tativ hochwertig bleibt. Gesprache finden

nach vier Wochen, nach drei Monaten und
zum Ende der Probezeit statt. Dabei werden
die Selbst- und Fremdeinschatzungen an-
hand festgelegter Kompetenzkriterien abge-
glichen. Ein personliches Onboarding-Log-
buch fordert zusatzlich die Selbstreflexion
und dokumentiert den Fortschritt.

Soziale Integration: Damit auch die soziale
Eingliederung gelingt, gibt es ein Patenpro-
gramm (,,Buddy-System®), das den neuen
Kolleginnen und Kollegen von Beginn an eine
feste Bezugsperson bietet. Erganzend fin-
den gemeinschaftliche Veranstaltungen
statt, etwa ein Welcome-Abend oder ein
Stationsfriihstick. Nach rund sechs Mona-
ten sorgt ein Follow-up, beispielsweise in
Form eines Feedback-Cafés mit der Pflege-
direktion und den Praxisanleitungen, daftr,
dass der gesamte Einarbeitungsprozess re-
flektiert und gegebenenfalls angepasst wer-
den kann.

Fazit: Das strukturierte Onboarding im St.
Josef-Stift Sendenhorst verbindet fachliche,
organisatorische und soziale Elemente zu
einem ganzheitlichen Konzept. Es tragt ent-
scheidend dazu bei, dass neue Pflegefach-
personen sicher und selbstbewusst in ihren
Berufsalltag starten, sich fachlich weiter-
entwickeln und eine langfristige Bindung zur
Einrichtung aufbauen.

Hinweis: Bei Rlckfragen zu Inhalt und Lite-
ratur, wenden Sie sich bitte an die o.g. An-
sprechperson.



Ansprechperson: Michael Keck, stellver-
tretender Pflegedirektor am Universitatskli-
nikum Freiburg, erreichbar unter 0761 270-
30151 oder via Mail an michael.keck@uni-
klinik-freiburg.de. Bei Ruckfragen zu Inhalt
oder Literatur, wenden Sie sich bitte an die
Ansprechperson.

Ausgangslage und Zielsetzung: Der Ein-
stieg ins Berufsleben ist mit verschiedenen
Herausforderungen verbunden. Am Univer-
sitatsklinikum Freiburg ist der Onboarding-
Prozess so gestaltet, dass die neuen Mitar-
beitenden einen Einstieg erhalten, welcher
sie vor Uberforderung und Angsten schiit-
zen soll. Die Teams erhalten zudem neue
Kolleginnen und Kollegen, die fachlich gut
eingearbeitet sind und qualitativ gut pflegen
kdénnen. Eine Win-win-Situation fur alle Mit-
arbeitenden und die Patientinnen/Patienten
aufgrund der guten pflegerischen Versor-
gungsqualitat.

Das Onboarding-Konzept ,,Step One*“:
Das Einarbeitungskonzept des Universitats-
klinikums Freiburg ,,Step One“ teilt sich in
drei Phasen auf, weshalb die komplette Ein-
arbeitungszeit ein Jahr betragt. In dem kom-
pletten Zeitraum gibt es monatliche Evalua-
tionsgesprache zum Entwicklungsstand mit
dem Leitungsteam. Neue Mitarbeitende er-
halten zusatzlich jeden Monat einen Tag flr
(eigenstandige) Fortbildung.

Phase 1 - Einarbeitung im Tandemprin-
zip: Wahrend dieser mindestens 8-

wochigen Einarbeitungsphase sind die
neuen Mitarbeitenden zusatzlich in der
Schicht und werden von bis zu drei Kolle-
ginnen und Kollegen begleitet und intensiv
eingearbeitet. Kontinuierlich, ohne Zeit-
druck und daraus resultierender Uberforde-
rung werden sie an die pflegerische Versor-
gung einer eigenen Gruppe herangefuhrt.
Sie ubernehmen entsprechend dem Einar-
beitungsstand fortlaufend mehr Aufgaben
und Verantwortung. Die Begleitung des Lei-
tungsteams in Form von Gesprachen er-
folgt im 2-Wochen-Rhythmus. Der zusatzli-
che Personaleinsatz fur die bspw. Beglei-
tung einer Einarbeitung bzw. die neuen Mit-
arbeitenden wird nicht fur die Ausfallkom-
pensation genutzt, es gibt ein entsprechen-
des Ausfallmanagement(-system).

Phase 2 - Einarbeitung bis Ende von Mo-
nat 6: Die neuen Mitarbeitenden Uberneh-
men nun eigene Gruppen und sind als Kolle-
ginnen und Kollegen regular in der Schicht.
Fur die gefuhlte Sicherheit, den Schutz vor
Uberforderung und weitere Kompetenzent-
wicklung gibt es regelmaBige Begleitungen
bzw. Anleitungen durch das Leitungsteam,
PE und HPA. Zudem erfolgen Hospitationen
(2-3 Tage) an den fur die Station relevanten
Schnittstellen. Dies schafft ein Verstandnis
fur die Arbeitsweise an bzw. hinter der
Schnittstelle und vermeidet somit Schnitt-
stellenkonflikte. Eine Hospitation auf der je-
weiligen Intensivstation ist Pflicht. Zum
Ende der Probezeit erfolgt ein Gesprach mit
der PLund PDL zur Evaluation der Probezeit.
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Phase 3 - Einarbeitung in der zweiten
Halfte: Die Arbeit in der taglichen Routine
erfolgt in dieser Phase bereits in den meis-
ten Aufgabenfeldern mit der notwendigen
(auch vom neuen Mitarbeitenden subjektiv
wahrgenommenen) Sicherheit und Erfah-
rung. Die Einarbeitung konzentriert sich hier
auf fachspezifische Schulungen wie neuro-
logische Uberwachung und Bobath-Kon-
zepte. Das Ziel besteht in der Festigung der
bestehenden Fachexpertise. Ein weiterer
Punktist nun die Einarbeitungin den Bereich
pflegewissenschaftliche Arbeit und Um-
gang mit Forschung, sowie Qualitatsindika-
toren und Qualitdtsmanagement. Es erfol-
gen weitere Begleitungen durch das Lei-
tungsteam. Zudem besteht am Ende der
Einarbeitung die Moglichkeit einer Hospita-
tion von einem Monat auf einer Intensivsta-
tion mit der Option, zu wechseln. Somit ist
eine haufige Hemmschwelle vor der Inten-
sivpflege abgemildert und es steigert die
Moglichkeit der Personalgewinnung.

Instrumente, Planung und Organisation:
Die Planung der Einarbeitung erfolgt mit Be-
ginn der Einstellung anhand des bestehen-
den Zeitstrahls und ,,Step-One“-Konzeptes.
Die neuen Mitarbeitenden erhalten ihren
Einarbeitungszeitstrahl am ersten Tag. Die
Termine, Begleitungen und Hospitationen
sind im Dienstplan hinterlegt und somit ver-
bindlich fur alle am Prozess beteiligten Per-
sonen. Die organisatorische Verantwortung
liegt bei der PL.

Qualitatssicherung und Weiterentwick-
lung: Eine regelmaBig durchgeflihrte Evalu-
ation von ,Step One“ durch mindliche

Ruckmeldungen und validierte Fragebogen
sichert die Qualitat der Einarbeitung und
des Onboarding-Prozesses. Diese Evalua-
tion erfolgt bei allen beteiligten Mitarbeiten-
den und auf allen Hierarchieebenen inkl. an-
derer Berufsgruppen. Die kontinuierliche
Weiterentwicklung des Konzeptes gemein-
sam mit der PW, PP und PM entsteht auf
Grundlage von gewonnenen Erkenntnissen
und Veranderungen von Rahmenbedingun-
gen. So wird aktuell an der Einflhrung eines
Theorieblockes zu Beginn von ,,Step One“
gearbeitet.
Schritte sichern die Gewinnung und Bin-
dung von neuen Mitarbeitenden nachweis-

Diese beiden benannten

lich und nachhaltig. Zudem ist sicherge-
stellt, dass die qualitativen Anforderungen
an neue Mitarbeitende erfullt werden.

Fazit: Das Onboarding-Konzept ,,Step One*
am Universitatsklinikum erfullt die Erwar-
tungen in vollem Umfang. Die Zahl der Pro-
bezeitklindigungen hat sich seit Einfuhrung
um 97 Prozent reduziert. Die Ruckmeldun-
gen der neuen Mitarbeitenden und der Sta-
tions- und Leitungsteams sind durchweg
positiv, wie die Umfragen zeigen. Die Quali-
tatssicherung und hochwertige pflegerische
Versorgung haben sich im Vergleich zu vor-
her verbessert, wie der Benchmark zeigt.
Die Zahl der Bewerbungen ist leicht gestie-
gen.

Hinweis: Bei Rluckfragen zu Inhalt und Lite-
ratur, wenden Sie sich bitte an die o0.g. An-
sprechperson.




Ansprechperson: Sarah Lukuc, Ehemalige
Referentin der Pflegedirektion der Knapp-
schaft Kliniken GmbH. Bei Riickfragen zu In-
halt oder Literatur, wenden Sie sich bitte an
die Ansprechperson.

Der Onboarding-Prozess bei den Knapp-
schaft Kliniken ist eng mit dem ,,Post-Aus-
bildungspraktikum® verknupft, das nach
dem Examen flr alle lUbernommenen exa-
minierten Pflegefachpersonen umgesetzt
wird. In spezialisierten Bereichen wie Inten-
sivstation, OP, Uberwachungseinheiten und
seit 2025 auch der zentralen Notaufnahme
soll ein reibungsloser Onboarding-Prozess
das Ankommen in der Praxis erleichtern.

Ablauf und Struktur: Nach Abschluss der
generalistischen Pflegeausbildung absol-
vieren alle Ubernommenen Auszubildenden
ein verpflichtendes, dreimonatiges Prakti-
kum in den oben genannten Bereichen. Die
Einsatzbereiche werden moglichst entspre-
chend den Winschen der Absolventen zu-
geteilt, sodass sowohl personliche Interes-
sen als auch strategischer Personalbedarf
bertcksichtigt werden. Dieses Praktikum ist
strukturell verankert und Teil der Nach-
wuchsstrategie sowie der Personal- und
Ausbildungsplanung aller Standorte. Die
Knappschaft Kliniken Akademie bietet in
Begleitung ein hochwertiges Lernangebot
mit spezifischen Thementagen wie ,Inten-
siv“ oder ,,OP/Uberwachung“ sowie digita-
len Lernformaten und modular aufgebauten
Fortbildungsprogrammen. Diese Tage sind

verpflichtend und werden jeden Freitag im
Rahmen der Einarbeitung durchgeflihrt. Die
Einarbeitung auf den Stationen erfolgt nach
dem Mentorenprinzip: Erfahrene Fachkrafte
begleiten die Neueinsteiger im Tandem, ge-
ben Praxisanleitung und helfen beim Abbau
von Unsicherheiten im Umgang mit kritisch
kranken Patientinnen und Patienten. Berufs-
einsteiger werden so gezielt auf die komple-
xen Anforderungen der High-Care-Bereiche
vorbereitet.

Verantwortlichkeiten und Arbeitsweise:
Die Gesamtverantwortung flir das Projekt
liegt beim Geschaftsfuhrer, die operative
Umsetzung und Betreuung bei Pflegedirek-
torinnen und Pflegedirektoren wie Christian
Fehr und den Leitungen der spezifischen
Bereiche. Betriebsrate sind in alle wesentli-
chen Entscheidungsprozesse gemaB Mitbe-
stimmungspflicht eingebunden. Regelma-
Bige Evaluationen sowie Mitarbeiterbefra-
gungen sichern die Qualitat und fuhren zu
fortlaufender Anpassung der Inhalte und
Strukturen. Feedback wird direkt in die Pro-
grammentwicklung  zurtickgespielt und
neue Themen, digitale Schulungsformate
oder Mentoring-Ansatze werden laufend
optimiert. Die strategische Bedeutung wird
durch die Integration in die Pflegedirektoren-
konferenzen und Leitungsgremien unterstri-
chen. Arbeitszeiten in den spezialisierten
Bereichen werden durch Zwischendienste
angeboten, um ein gutes und entspanntes
Onboarding zu ermoglichen.




Wirkung und Ziel: Ziel sind die nachhaltige
Personalentwicklung, die Qualifikationssi-
cherung und die Bindung junger Pflegekrafte
an das Unternehmen. Die strukturierten On-
boarding-Prozesse sorgen sowohl flir eine
praxisnahe Vorbereitung als auch fir eine
hohe Integration ins Team, was die Frihfluk-
tuation senkt und die Arbeitszufriedenheit
deutlich erhoht. Die spezialisierten Abtei-
lungen profitieren von gut vorbereiteten und
motivierten Nachwuchskraften, was die
Versorgungsqualitat spurbar steigert.

Fazit: Der Onboarding-Prozess bei den
Knappschaftskliniken ist systematisch

organisiert, fachlich begleitet und kontinu-
ierlich weiterentwickelt — mit klaren Zustan-
digkeiten, transparenter Mitbhestimmung
und modernem Mentorenansatz hat er
deutlich gezeigt, dass ein sanfter Einstieg
nach dem Examen eine Uberforderung mini-
miert und den frisch examinierten Pflege-
fachpersonen auch spezielle Bereiche wie
die Intensivstation oder die Zentrale Notauf-
nahme nahebringen kann.

Hinweis: Bei Rluckfragen zu Inhalt und Lite-
ratur, wenden Sie sich bitte an die o0.g. An-
sprechperson.




Ansprechperson: Joyelene Knispel, Pflege-
padagogin in den Asklepios Kliniken Lich, er-
reichbar unter 06404-81538. Bei Riickfra-
gen zu Inhalt oder Literatur, wenden Sie sich
bitte an die Ansprechperson.

Die Asklepios Klinik Lich verfligt tber ein
Ubergeordnetes Einarbeitungskonzept, wel-
ches aber durch die Individualitat der jewei-
ligen Stationen und Bereiche als grobe
Richtlinie angesehen werden kann und je-
weils spezifisch ausgestaltet werden kann.

Feedbackgesprach: Flachendeckend etab-
liert ist, dass jeder neue Mitarbeitende in-
nerhalb seiner Probezeit drei Gesprache
durchlauft, zu Beginn der Probezeit, nach
drei Monaten als Zwischstandsgesprach
und zum Ende der Probezeit. Die Gesprache
finden bei einer festen Stationszugehorig-
keit mit der Stationsleitung statt, bei einer
sog. ,Pool-Anstellung” mit der Pflege-
dienstleitung bzw. ihrer Vertretung. Neben
einem Feedback sollen hier schon die ers-
ten Weichen fir Fortbildungsmaoglichkeiten
gestellt werden. Sollten zudem Dienste
doch nicht so umsetzbar sein wie bei der
Einstellung erwartet, kann auch hier eine di-
rekte Anpassung erfolgen. So wird gewahr-
leistet, die Mitarbeitenden nicht aus
»Dienstzeitgrinden“ zu verlieren — dies gilt
insbesondere fiir Mitarbeitende, die nach ei-
ner langeren Auszeit wieder in den Drei-
schichtdienst starten wollen.

Einarbeitungsmappe: Jeder neue Mitarbei-
tende erhalt zu Beginn seines

Arbeitsverhaltnisses eine Einarbeitungs-
mappe mit spezifischen Unterlagen. Hierin
sind relevante Hinweise und Hilfestellungen
enthalten - beispielsweise das richtige Vor-
gehen bei einer Krankmeldung oder einer
Urlaubsbeantragung. Zudem finden neue
Mitarbeitende dort Kontaktdaten der An-
sprechpersonen fiir verschiedene Anliegen
wie Offentlichkeitsbeauftragte, Hygiene-
fachkraft oder das Sekretariat der Ge-
schaftsfuhrung. Auch werden weitere Infor-
mationen zur Klinik bereitgestellt, wie bei-
spielsweise Raumlichkeiten, Stationszu-
ordnung oder Zuordnung der Leitungen zu
den Fachbereichen und ihre Telefonnum-
mern.

Pool-Anstellung: Die Anstellung als Pool-
Mitarbeitender ermdglicht es, die Dienstzei-
ten selbst zu bestimmen, um das Arbeiten
zu den Wunschzeiten — beispielsweise be-
dingt durch Offnungszeiten der Kita oder
Pflege von Angehdrigen — umsetzbar zu ma-
chen. Dies fuhrt dazu, dass der Mitarbei-
tende keiner festen Station angegliedert und
monatsweise je nach Bedarf eingeplant ist.
Die jeweilige Zuweisung erfolgt hier bereits
zwei Monate im Voraus, um Planbarkeit zu
schaffen. Die Einarbeitung dieser Mitarbei-
tenden ist flir zwei aufeinanderfolgende Mo-
nate auf einer festen Station vorgesehen,
um auch diesen Mitarbeitenden eine In-
tegration zu ermaoglichen.

Internationale Pflegefachpersonen: Die
Asklepios Klinik Lich unterscheidet zudem

zwischen dem Onboarding von




internationalen Pflegefachpersonen (Kennt-
nisprufung) und nationalen Pflegefachper-
sonen. Besonders im Prozess um die inter-
nationalen Pflegefachpersonen (IPFK) ist
das Bildungszentrum Lich besonders invol-
viert. Den IPFK werden freigestellte Praxis-
anleiterinnen/Praxisanleiter als Mentorin-
nen/Mentoren zur Seite gestellt, auf welche
die Verantwortung der Einarbeitung Gbertra-
gen wird. Sie begleiten und unterstitzen die
Fachkrafte in den ersten vier bis fliinf Wo-
chen. In dieser Zeit sind die Mitarbeitenden
noch nicht fest auf ihren Stationen einge-
gliedert, sondern arbeiten im 1:1-Verhaltnis
mit den Praxisanleiterinnen und Praxisanlei-
tern an verschiedenen Aufgaben und auf
verschiedenen Stationen. So lernen die
neuen Mitarbeitenden zunachst die Routi-
netatigkeiten kennen. Besonderer Fokus
liegt hier auf den Tatigkeitsbereichen, die
sich von ihren Herkunftslandern unterschei-
den - beispielsweise im Bereich Korper-
pflege. Nach dem zeitlichen Ablauf des
Mentorings erfolgt dann die Zuteilung auf
Station. Die Praxisanleiter und Praxisanlei-
terinnen sind auch danach noch weiterhin
ansprechbar flr die neuen Mitarbeitenden,
werden aber nicht mehr als Mentoren/Men-
torinnen angesehen — ab diesem Zeitpunkt
sind die Stationsleitungen als erste An-
sprechpartner flr die neuen Mitarbeitenden
anzusehen. In der Vergangenheit hat sich
dieser Onboarding-Prozess als sehr positiv
gezeigt: Der sog. ,Praxisschock® fur die
neuen internationalen  Mitarbeitenden
konnte so deutlich reduziert werden und die
bestehenden Mitarbeitenden auf den Stati-
onen erleben ebenfalls eine Entlastung.

Sprachkurse: Auch in einem weiteren Be-
reich im Onboarding fur internationale Pfle-
gefachpersonen spielt das Bildungszentrum
Lich eine aktive Rolle und bietet an

festgelegten Tagen pro Woche zwei ver-
schiedene Sprachkurse auf den Levels An-
fanger und Fortgeschrittene an. Diese
Sprachkurse werden von Deutschlehrkraf-
ten durchgeflihrt. Die erste Einteilung bzw.
spatere Anpassung des Sprachniveaus der
neuen Mitarbeitenden erfolgt in gemeinsa-
mer Abstimmung zwischen Praxisanleite-
rinnen/Praxisanleitern, Lehrkraften und den
jeweiligen Stationsleitungen, welche sich
Uber das Sprachniveau der einzelnen Teil-
nehmenden austauschen und entscheiden,
ob eine weitere Teilnahme an einem
Sprachkurs notwendig ist und in welcher
Gruppe die Pflegefachperson ihren Sprach-
kurs startet. Inhaltlich ist der Unterricht v. a.
auf fachpraktische Themen ausgerichtet —
beispielsweise die Erstellung von Uberga-
beprotokollen, die Strukturen bei Aufnah-
megesprachen oder die Abstimmung mit
anderen Berufsgruppen. Auch die Evalua-
tion und Dokumentation werden gelibt. Die
Freistellung vom Dienst ist gemeinsam mit
der Pflegedienstleitung der Klinik abge-
stimmt, sodass die neuen Mitarbeitenden
keine zusatzlichen Arbeiten leisten missen.
Dieses Verfahren geht auch Uber den Zeit-
punkt der Kenntnisprifung hinaus, das
heiBt, bereits fertig anerkannte internatio-
nale Fachkrafte durfen weiterhin ihre
Sprachkenntnisse ausbauen, um im Team
und auf Station moglichst gut zurechtzu-
kommen.

Fazit: Seitens des Bildungszentrums wird
ersichtlich, dass die Klinik sich intensiv mit
dem Onboarding neuer Mitarbeitender aus-
einandersetzt und die Wichtigkeit dieses
Prozesses bekannt ist. Es ist davon auszu-
gehen, dass bereits jetzt normative Anspri-
che und Rahmenbedingungen dieses Vorge-
hen begrenzen: Zeitdruck und Fachkrafte-
mangel stehen dem Wunsch der



fachgerechten Einarbeitung gegenuber.
Trotzdem wird seitens der Klinik der zentrale
Stellenwert einer guten und sicheren Einar-
beitung verstanden und vorrangig behan-
delt. Insbesondere die Kooperation zwi-
schen Bildungszentrum und Klinik verdeut-
licht, dass neue Ansatze bestehende

Onboarding-Prozesse weiter ausbauen und
verstarken kdnnen.

Hinweis: Bei Ruckfragen zu Inhalt und Lite-
ratur, wenden Sie sich bitte an die o.g. An-
sprechperson.




Ansprechperson: Maria Berger, ANP-Pra-
xisentwicklung am Klinikum Oldenburg, er-
reichbar unter 0441 403-70138. Bei Ruck-
fragen zu Inhalt oder Literatur, wenden Sie
sich bitte an die Ansprechperson.

Einleitung und Hintergrund: Zunehmende
komplexe Versorgungssituationen sind eine
groBe Herausforderung fir die klinische Ver-
sorgung von Patientinnen und Patienten. Die
Integration akademisch qualifizierter Pfle-
gefachpersonen (AQP) mit Bachelor- und
Masterabschluss in der direkten Patienten-
versorgung ist ein innovativer Ansatz flir eine
patientenzentrierte und hochwertige Pflege.
Um solch eine Integration zu etablieren,
mussen zunachst Onboarding-Konzepte flir
bachelorqualifizierte Pflegeexpertinnen und
Pflegeexperten (PE) entwickelt werden. Wir
prasentieren den am Klinikum Oldenburg
gewahlten Onboardingprozess fiir Pflegeex-
perten, welche eine klinische Tatigkeit (80
Prozent) und eine konzeptionelle Tatigkeit
(20 Prozent) austiben.

Ablauf, Struktur und Verantwortlichkeit:
Seit 2021 setzt das Klinikum Oldenburg das
Konzept der Praxisentwicklung nach Cor-
mack et al. (2009) um. Seit Ende 2022 wer-
den AQPs in die Pflegeteams integriert. Die
Zielsetzung ist, pro Fachbereich mindes-
tens eine masterqualifizierte Advanced
Practice Nurse (APN) und pro Station min-
destens zwei bachelorqualifizierte Pflege-
expertinnen/Pflegeexperten (PE) einzuset-
zen. Um PE auch ohne im Fachbereich

bereits tatige APN zu begleiten, wurde die
Rolle der APN-Praxisentwicklung geschaf-
fen, die als zentrale Koordinations- und An-
sprechpartnerin fungiert. Ein mehrstufiges
Onboarding-Konzept flr den konzeptionel-
len Anteil der Arbeitszeit wurde entwickelt
und wird in der in Tabelle 1 ausflihrlich dar-
gestellt. Die Einarbeitung in die praktische,
direkte Patientenversorgung auf Station ob-
liegt der Station selbst. Das Onboarding
gliedert sich in vier Phasen (Eingangsphase,
Orientierungs- und Planungsphase, Umset-
zungsphase, Evaluierungsphase), in denen
der PE in den ersten 12 Monaten seiner Ta-
tigkeit eng begleitet und unterstutzt wird.

Fazit: Seit September 2022 wurden tber 30
Pflegeexpertinnen und Pflegeexperten er-
folgreich auf 22 Stationen integriert. Rlck-
meldungen zeigen, dass das strukturierte
Onboarding die Rollenfindung erleichtert,
die Akzeptanz erhoht und die evidenzba-
sierte Pflege verbessert hat.

Das strukturierte Onboarding ist ein wirksa-
mes Instrument flr nachhaltige Praxisent-
wicklung und Rollenakzeptanz bei bachelor-
qualifizierten PE, mit dem auch in Fachbe-
reichen mit aktuell nicht ausreichend mas-
terqualifizierten APN ein Onboarding er-
moglicht wird. Zukiinftig werden standardi-
sierte Evaluationsinstrumente die Wirksam-
keit des Onboardings messen.







Regeltermine’

e Jour Fixe PE: 1-malim Monat, wahlbar aus zwei Terminen, fachlicher Austausch
e Journal Club: 1-malim Monat, PE bereiten wechselnd Themen und Studien vor
e individuelle Teilnahme an themenbezogenen Arbeitsgruppen

Feedbackgesprache?

e transparente Kommunikation der Struktur
e Gesprachsflhrende ist ANP-Praxisentwicklung, bei Bedarf plus Stationsleitung

Praxisbegleitungen?®

e Verknupfungsprozesse von Theorien und Praxis unterstiitzen

Hinweis: Bei Ruckfragen zu Inhalt und Literatur, wenden Sie sich bitte an die 0.g. Ansprechper-
son.
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Ansprechperson: Kathleen Holotiuk, Pfle-
gedirektorin am Fachklinikum Bernburg -
Salus gGmbH, erreichbar unter 0391
60753-0 oder per Mail an k.holotiuk@salus-
[sa.de. Bei Ruckfragen zu Inhalt oder Litera-
tur, wenden Sie sich bitte an die Ansprech-
person.

Einstieg: Der Onboarding-Prozess im Fach-
klinikum Bernburg der Salus gGmbH fur Psy-
chiatrie und Psychotherapie ist fest im Un-
ternehmen verankert und folgt einem klar
strukturierten Ablauf. Er beginnt standardi-
siert mit der Ausschreibung und dem Ein-
stellungsverfahren und setzt sich lber die
WillkommensbegriBung sowie eine Will-
kommensveranstaltung bis hin zu weiteren
definierten MaBnahmen fort. Erganzend
dazu wurde fur unsere eigenen sowie flr ex-
terne Absolventinnen und Absolventen
nach Abschluss ihrer Ausbildung ein zusatz-
liches Konzept entwickelt: das ,,Pflegepsy-
chiatrische Vertiefungsjahr“ (PVJ), das den
Ubergang in den Berufsalltag gezielt unter-
stitzt und begleitet. Dessen Einfuhrung
wurde vor allem durch die generalistische
Ausbildung notwendig, da Auszubildende
nur wenige Stunden in der Psychiatrie ver-
bringen und teils fast ein Jahr nicht im Haus
sind. Dadurch fehlen spezifische Erfahrun-
gen, und wichtige psychiatrische Assess-
ments, Interventionen sowie evidenzba-
sierte Konzepte missen nach dem Ab-
schluss erst erlernt werden - das PVJ
schlieBt diese Licke.

Herausforderungen: Aktuelle Herausforde-
rungen zeigen sich vor allem darin, dass
neue Kolleginnen und Kollegen in komple-
xen psychiatrischen Situationen haufig noch
nicht voll einsatzfahig sind. Dies fuhrt zu
Uberforderung, mangelnder Handlungssi-
cherheit und einem hohen Bedarf an Anlei-
tung. Durch fehlende spezifische Kompe-
tenzen kann die Qualitdt der psychiatri-
schen Pflege beeintrachtigt werden, was
sowohl Patientinnen und Patienten als auch
Kolleginnen und Kollegen durch magliche
Fehleinschatzungen gefahrden kann. Zu-
dem bleiben Erfolgserlebnisse fur die Absol-
ventinnen aus, was ihre Motivation zuneh-
mend mindert.

Ablauf und Struktur: Nach Abschluss der
Pflegeausbildung absolvieren alle Uber-
nommenen oder von extern eingestellten
Auszubildenden ein verpflichtendes Jahr,
wobei sie durch alle Fachbereiche der Psy-
chiatrie rotieren.

Umsetzung: Die Umsetzung des PVJ durch
eine strukturierte Rotation von jeweils zwei
Monaten in allen Fachbereichen innerhalb
eines Jahres, wobei zwei Stationen ver-
pflichtend vorgesehen sind. Die Einsatzpla-
nung wird gemeinsam mit den Absolventin-
nen erstellt und ermoglicht die Berlcksich-
tigung individueller Schwerpunkte. Die Ein-
arbeitung orientiert sich am Kompetenzstu-
fenmodell nach Patricia Benner und zielt auf
den Aufbau echter Handlungskompetenz
statt auf das Erlernen isolierter Tatigkeiten.
In der ersten Woche eines neuen Einsatzes
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arbeiten die Teilnehmenden ausschlieBlich
im Frihdienst, um Station und Ablaufe in-
tensiv kennenzulernen. Jede Absolventin er-
halt eine Mentorin oder einen Mentor, der
sie wahrend des gesamten Jahres begleitet.
Erganzend dazu gibt es ein neunstufiges
modulares Theorieprogramm sowie monat-
liche Reflexionstage. Auch die Forderung

der Teamentwicklung bildet einen zentralen
Bestandteil des Konzepts. Die Einsatzberei-

che werden moglichst entsprechend den
Winschen der Absolventen zugeteilt, je-
doch gibt es auch verpflichtende Einsatze,
beispielsweise auf der akuten Aufnahmes-
tation. Begleitet wird die praktische Einar-
beitung durch theoretische Inhalte.




Verantwortlichkeiten und Arbeitsweise:
Die Gesamtverantwortung flir das Projekt
liegt in der Pflegedirektion bei der Pflegedi-
rektorin Frau Kathleen Holotiuk, der Abtei-
lungsleiterin der Pflege Frau Sandra Helbig
und dem Inhaber der Stabsstelle Pflegeent-
wicklung Herrn Marcus Butzmann. Die
Krankenhausleitung steht hinter dem

Konzept und es ist weiterhin mit dem Ge-
schaftsflihrer der Salus Altmarkholding,
Herrn Jirgen Richter, abgestimmt. Der Be-
triebsrat war in allen wesentlichen Ent-
scheidungsprozessen gemaB Mitbestim-
mungspflicht eingebunden und hat an der
konzeptionellen Arbeit mitgewirkt. Das Erge
bnis ist eine gliltige Betriebsvereinbarung.




Fazit: Der Onboardingprozess flir Absolven-
ten im Rahmen eines PVJ wird im FK Bern-
burg als Konzept seit dem 1. September
2025 umgesetzt. Wir reflektieren monatlich
die Konzeptstruktur und passen sie gemafi

der lernenden Organisation an. Die wissen-
schaftliche Begleitung ermoglicht uns ein

strukturiertes Monitoring des Prozesses und
letztendlich ein evidenzbasiertes Konzept.

Hinweis: Bei Rickfragen zu Inhalt und Lite-
ratur, wenden Sie sich bitte an die o0.g. An-
sprechperson.




AbschlieBend haben wir ausgesuchten Experten und Expertinnen einige Interviewfragen in Be-
zug auf Onboarding von neuen Mitarbeitenden gestellt — hier ein Auszug aus ihren Antworten.

Markus Classen, COACHINGBURO SINN
MEETS MANAGEMENT GmbH: Welche
Bedeutung hat der Fiihrungsstil fiir eine
gelungene fachliche und kulturelle In-
tegration von neuen Pflegekraften?

Der Fuhrungsstil hat eine groBe Bedeutung!
Wobei ich hier nicht so gern von ,Stilen“
spreche, von denen es ja von gangigen Kon-
zepten her dann nur einige wenige gibt. Das
Wesentliche fur mich ist, dass die Fiuh-
rungskraft fur sich selbst klar hat, wer er
oder sie ,,sein mochte®, und das am besten
,authentisch*! ,,Authentisch sein, so wie ich
bin und sein méchte“ ist also der Aufruf -
wie aber geht das? Diese Klarheit erlange
ich als Fuhrungskraft, wenn ich mir Uber
meine  Werte,
und Ziele klar bin. Ich kann mir also auf vie-

Bedirfnisse, Geflhle

len verschiedenen Wegen — beispielsweise
durch Zeit fur mich, Waldspaziergange oder
durch kollegialen Austausch — Klarheit ver-
schaffen, was mir wirklich wichtig ist
(Werte) und was ich brauche (Beddrfnisse)
und unter welchen Bedingungen ich mich
gut fihlen wirde (Gefuhle) und was meine
Ziele sind. Wenn ich dies zeigen, anspre-
chen, vermitteln kann, werde ich als ,,mit
mir selbstim Reinen* erlebt, als verbindlich,
vertrauenswirdig, ruhig und gelassen.
Meine Aufgabe als Fuhrungskraft ist es
dann, realistisch (!) Prozesse, Steuerung

und Ziele zu definieren und dann als Zwei-
tes, die Bedeutung davon den Menschen so
zu vermitteln, dass sie den Sinn erkennen
und die Leistung bringen wollen - also ein
gutes Zusammenspiel von Menschen unter-
einander und Aufgaben ineinander zu ,,kom-
ponieren®. Wennich auch hier fur mich Klar-
heit habe, kann ich horend und verstehend
sowohl auf meine Fachkrafte als auch die
»,Onboarding“-Krafte (Leiharbeitende oder
auslandische, neue Mitarbeitende) zugehen
und diese bestarken und unterstutzen, dass
sie Zusammenarbeit und die Aufgabenbe-
waltigung gut schaffen und erleben kdnnen.

Bernd von Contzen, Pflegedirektor am
Rhein-Maas-Klinikum: Welche Struktu-
ren nutzen Sie, um neue Pflegefachperso-
nen auf verschiedene Einsatzbereiche
vorzubereiten?

Die Auszubildenden, die wir nach dem Exa-
men Ubernehmen, bekommen bei uns die
Maglichkeit, ein sogenanntes ,,Post-Ausbil-
dungs-Praktikum® zu absolvieren. Im Rah-
men dieses Praktikums gehen die Auszubil-
denden innerhalb der ersten drei Monate in
verschiedene Bereiche — beispielsweise In-
tensiv, Anasthesie, den OP oder die Stroke-
Unit. Damit wollen wir ihnen einerseits die




Maglichkeit geben, in verschiedene Berei-
che reinzuschnuppern. Auf der anderen
Seite wollen wir damit auch erreichen, dass
wir sie gezielt in Bereiche lenken, um in die-
sen neue Mitarbeitende zu bekommen.
Auch wollen wir sie damit an Bereiche her-
anfiihren, in denen wir feststellen: Da fehlt
ein bisschen der Input aus der generalisier-
ten Pflegeausbildung. Und dieses Verfahren
hat sich innerhalb der letzten Jahre wirklich
gut etabliert, sodass die Auszubildenden
dann am Ende entweder in den Bereichen
bleiben, weil sie festgestellt haben, wie gut
es ihnen dort gefallt, oder sie gehen dannin
ihren eigentlichen Wunschbereich und ha-
ben trotzdem einen guten Start.

Hans-Josef Borsch, Leiter Personalent-
wicklung und Pflegepolitik der Cusanus
Tragergesellschaft Trier mbH: Welche
Herausforderungen begegnen lhnen im
Allgemeinen beim Onboarding von neuen
Pflegefachpersonen?

Unser Problem ist - wenn man das Uber-
haupt als Problem bezeichnen kann — dass
wir eine landlich gepragte Einrichtungs-
struktur haben. Das heiBt, wir sind nicht in
Ballungszentren, sondern vor allem auf dem
flachen Land in Nordrhein-Westfalen,
Rheinland-Pfalz und dem Saarland unter-
wegs. Das stellt uns vor die Herausforde-
rung, junge Kolleginnen und Kollegen zu rek-
rutieren. Deshalb haben wir uns da auch et-
was umgestellt und festgestellt, dass, wenn
wir neue Pflegefachpersonen rekrutieren,
die bereits eine Familie im Background ha-
ben, diese dann eher bei uns bleiben. Das
bedeutet fur uns, dass wir diesen neuen Mit-
arbeitenden, die unter Umstanden auch erst

frisch nach Deutschland kommen, anbie-
ten, ihre Familie so schnell wie madglich
nachzuholen. Wir sind dann behilflich bei
der Arbeitssuche des Lebenspartners oder
der Lebenspartnerin oder bei der Integration
der Kinder in der Schule oder im Kindergar-
ten. Das hat auch fiir uns einen pragmati-
schen Vorteil: wenn das Kind erstmal in der
Schule oder im Kindergarten integriert ist,
dann ziehen die Eltern nicht schnellum.

Sylvia Aschenberner, Pflegedirektorin der
Thiiringen-Kliniken ,,Georgius Agricola“
GmbH: Wie lberpriifen und verbessern
Sie denn die Qualitat lhres Onboardings
im Kontext mit der Generalisierung?

Nach den Onboarding-Veranstaltungen gibt
es immer Reflexionsrunden mit allen Teil-
nehmenden — da sind dann der Betriebsrat
involviert, sowie die Pflegedienstleitung, die
Praxisanleiter und das Recruiting. Diese
Gruppe setzt sich in regelmaBigen Zeitab-
standen nach den Onboarding-Gesprachen
zusammen - vor allem nach den Veranstal-
tungen zum Schuljahresbeginn — und evalu-
iert die Tage und legt neue MaBstabe und In-
halte fur das kommende Jahr fest. Aber
auch die neuen Mitarbeitenden werden ins
Boot geholt: die Praxisanleitenden gehen
dann ganz gezielt in die Klassen rein und fra-
gen die neuen Mitarbeitenden nach ihrem
Feedback zum Onboarding, das sie durch-
laufen haben. Dabei haben wir auch in den
letzten Jahren die Arbeitsgruppe ,Junge
Pflege“ etabliert, um der jungen Pflege aktiv
eine Stimme zu geben. Und bei dieser Qua-
litatsprufung holen wir auch ganz bewusst
diese Arbeitsgruppe an den Tisch.
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Am Steinbeis-Transfer-Institut Marburg studieren
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