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Herr Weisberg, Sie haben nun erste Erfahrungen mit IQM-
Demenz machen kénnen. Was schéatzen Sie daran?

Fir uns ist IQM-Demenz so ideal, weil es das gesamte Haus
beteiligt. Es ist darauf angelegt, Pflegende, die Familien der
Bewohner und letztlich auch alle externen Dienstleister in
den Qualitétsprozess einzubinden. Es motiviert die Mitar-
beiter und hilft uns dadurch, die Lebensqualitat unserer Be-
wohner zu erhéhen. Wir kénnen deren Zufriedenheit und
die damit verbundene Lebensqualitat ja nur indirekt erfas-
sen. Eine Befragung von Bewohnern mit Demenz ist in der
Regel nicht mdglich. Aber IQM-Demenz gibt uns die Moég-
lichkeit, unsere Prozesse aus Sicht der Pflegenden und aus
der Sicht unserer dementiell veranderten Bewohner und
deren Familien gemeinsam zu durchleuchten und — wo es
nétig erscheint — zu veréndern.

Sie sind seit sechs Monaten dabei, wie kommen alle Betei-
ligten mit dem Instrument zurecht. Gab es Schwierigkeiten?

Wir kommen sehr gut zurecht, weil die Vorbereitung sehr
grundlich ist. Als Qualitatskoordinator werde ich mit dem In-
strument friihzeitig bekannt gemacht. Danach wird der von
uns ausgesuchte Moderator gezielt geschult. Bisher haben
wir schon den Bereich Pflege und Betreuung erfolgreich er-
arbeitet und mit einer nachsten Arbeitsgruppe begonnen.
Es wurde zuriickgemeldet, dass keine Schwierigkeiten auf-
getaucht sind. Die Themen wurden sehr griindlich vorbe-
sprochen, und die Schulung in Moderationstechnik war
hilfreich: Wie kann ich Mitarbeiter motivieren und beteiligen?
Welche Techniken kann ich anwenden? Wie kann ich die Er-
gebnisse sichern? Das ist auch Personalentwicklung.

Wie sind die Riickmeldungen der Teammitglieder?

Es hat ihnen sehr viel Freude gemacht. Es gab einen starken
Motivationsschub im Sinne von: ,Ich leiste hier nicht nur
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etwas, sondern wir bekommen hier auch Dinge heraus.”
Denn die Kollegen werden gebeten, die Fragen aus dem
Katalog durch gezielte Interviews oder Recherchen zu be-
antworten und vorzustellen. Wir ermutigen die Mitarbeiter,
dies eigenstandig zu machen, und sie fihlen sich wertge-
schéatzt.

War es schwierig, Ihre Mitarbeiter fir IQM-Demenz zu mo-
tivieren?

Uberhaupt nicht. Wenn man das Instrument gut kennt, kann
man den Kollegen sagen, was sie erwartet. Wir haben uns

Starker Motivationsfaktor

im Vorfeld ausreichend informiert: Wie es funktioniert, Gber
die Zeitrdume und natdrlich Gber die Methodik. Es hat tber-
haupt keine Widerstande gegeben.

Mit IQM-Demenz wird vieles hinterfragt. Findet man ein
schwarzes Loch? Gibt es Schranken, die nicht zu (iberwinden
sind?

Im Gegenteil: Bei der ersten Gruppe waren zwei Angeho-
rige dabei, und mich hat sehr beeindruckt, als sie sagten:
JIhr seid ja glasern. Wir haben alles sehen dirfen.” Wir zie-
hen aus der Kritik ganz gezielt Nutzen. Denn wir sagen: Wir
machen Fehler, aber wir legen diese Fehler offen. Nur dann
kénnen wir sie auch beheben.

Da braucht die Einrichtung aber groBen Mut!

Das ist unser Arbeitsstil, mit dem wir sehr gut zurecht kom-
men: Wir sagen, da ist ein Fehler, und wir diskutieren, wie
wir ihn korrigieren kénnen. Diese Kultur im Umgang mit
Fehlern kénnen wir jetzt gut einliben. Und IQM-Demenz
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deckt bei uns eine Menge Schwéchen auf. Es juckt uns in
den Fingern zu sagen, eigentlich mussten wir da sofort ran.

Wie groB3 ist denn nun der Koordinationsaufwand wirklich?

Fur mich als Qualitdtskoordinator halt er sich gut im Rah-
men, weil das Instrument didaktisch gut vorbereitet ist; die
Moderatoren haben etwas mehr Aufwand. Aber wir haben
starke, eigenstandig arbeitende Moderatoren, so dass es fur
mich in dieser Hinsicht bisher kaum Handlungsbedarf gab.

Wie hoch ist der Aufwand der Mitarbeiter?

Die vier Sitzungen zu 1,5 Stunden in der laufenden Phase
sind fur die Kollegen Uberschaubar. Fir die 6-8 Wochen ist
es zwar eine zusatzliche Belastung, die aber von den Kolle-
gen als solche nicht wahrgenommen wird. Sie sehen es
durchaus als Informationsgewinn. Da das System bei uns
Uber drei Jahre angelegt ist — man konnte es sicher auch
schneller machen -, ist es durchfihrbar.

Was fiir Befiirchtungen hatten Sie?

Wenn man etwas Neues beginnt und hat das Instrument
nicht in der Hand, dann macht das Unsicherheit. Was kommt
da auf einen zu? Meine Erwartungen waren eher, ich muss
mehr koordinieren, es gibt mehr Chaos, die Mitarbeiter
stréduben sich. All das ist nicht eingetreten. Die Mitarbeiter
sind motiviert, ich bekomme positive Riickmeldungen von
allen, auch von den Angehérigen, und das ist fir mich mit
das Uberzeugendste.

Wie werden Sie unterstlitzt?

Wir werden gut betreut. Wir werden nicht an die Hand ge-
nommen, sondern wir werden beféhigt, den Weg selber zu
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beschreiten. Und ich
habe immer jemand,
den ich ansprechen
kann. Eine Starke ist,
dass wir Kontakt zu
anderen Hausern bekommen. Man sieht andere Lésungen,
was manchmal dazu fiihrt, den eigenen Ansatz nochmals zu
Uberdenken, aber auch Ideen von anderen zu Gbernehmen.

Warum machen Sie IQM-Demenz iiberhaupt?

Wir wollen unsere Arbeit durchdringen, und Qualitatssi-
cherung ist aus sich heraus wichtig, nicht, um eine Prifung
zu bestehen. Das ist die Philosophie von IQM-Demenz. Am

Den Weg selber beschreiten

Anfang hat jeder gefragt, und was ist mit dem Zertifikat?
IQM-Demenz sagt: ,lhr kénnt Euch eins hinhdngen, aber
das ist nicht das Ziel. Ihr macht doch Qualitatssicherung,
weil lhr Eure Arbeit stabil und gut gestalten wollt.” Das ist
etwas, das den Mitarbeitern auch Druck nimmt. Es gibt eine
gewisse Gelassenheit, und es wird ehrliche Qualitatssiche-
rung um ihrer selbst Willen betrieben.

Was wird am Ende in drei Jahren stehen?

Es gibt keinen Abschluss. Es ist ein Regelkreis, in den man
immer wieder neu eintritt. In drei Jahren wird es dann nicht
einfach heiBen ,gut so”. Die Prozesse werden weiter lau-
fen, wahrscheinlich mehr nebeneinander. Aber die Metho-
dik, in einer Arbeitsgruppe bestimmte Dinge zu bewerten
und zu erfassen und Projekte zu entwickeln, lernen wir jetzt
in aller Ruhe. Das ergibt im Haus ein lebendes Qualitatsbe-
wusstsein und den Wunsch, die Arbeit kritisch zu begleite-
ten. Die Mitarbeiter begreifen: Qualitét ist unsere Sache.
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