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Jedes Team ist so gut wie seine Führung

Für viele Zahnärzte/-innen ist es eine 

schwere Entscheidung, sich in die Selbst-

ständigkeit zu wagen. Die Übernahme 

einer eigenen Praxis oder der Einstieg 

in eine Berufsausübungsgemeinschaft 

(BAG) bringen große Veränderungen  für 

die eigene Rollenfindung mit sich. In 

der Regel ist es ja so: Als Ausbildungs-

assistentin oder auch, als angestellte 

Zahnärztin, integriert man sich in ein be-

stehendes Praxisteam und akzeptiert die 

Gegebenheiten, die Arbeitskultur und 

-atmosphäre mit allen Vor- und Nachtei-

len. Den Übergang in die neue Rolle einer 

Führungskraft, einer Arbeitgeber/-in und 

damit Unternehmer/-in in der eigenen 

Praxis zu meistern, ist eine große Heraus-

forderung. Aus familiären Gründen ist es 

für manche Kollegen/-innen erstrebens-

wert, in eine Sozietät einzusteigen oder 

eine Partnerschaft zu gründen. Gerade 

hierbei ist der Rollenfindungsprozess 

komplex, das ganze Unternehmensgefü-

ge muss sich komplett neu strukturieren 

und gegebenenfalls mit mehreren unter-

schiedlichen Führungspersönlichkeiten 

gut funktionieren. Dabei kann man pro-

fessionelle Hilfe gut gebrauchen.

Am Anfang ist Enthusiasmus

Kollegen/-innen, die sich für die Selbst-

ständigkeit entschieden haben, treten 

voller Enthusiasmus und mit großem En-

gagement an, um in ihrer Praxis eine ge-

sunde Unternehmenskultur zu etablie-

ren. Meist haben sie den starken Wunsch, 

all das, was sie im Angestelltenverhält-

nis als negativ und ungesund erlebt ha-

ben, besser zu machen. Sie wollen eine 

Zusammenarbeit auf Augenhöhe etablie-

ren und ein angenehmes Betriebsklima 

schaffen. Dabei gilt es – wichtiger denn 

je in Zeiten des Fachkräftemangels – die 

etablierten Mitarbeiter/-innen nicht zu 

verlieren, sie zu binden und ggf. neues 

Personal zu gewinnen.

Als ich vor zwei Jahren einen jungen 

Kollegen in meine Einzelpraxis aufnahm 

und sie damit zu einer Gemeinschafts-

praxis wurde, konnte ich direkt aus der 

Nähe beobachten, wie groß die struktu-

rellen Veränderungen im gesamten Pra-

xisgefüge waren, welche Dynamiken – mit 

denen ich nicht gerechnet habe  – ent-

standen sind und welche Veränderungs-

prozesse sich Bahn gebrochen haben, die 

uns in hohem Maße herausgefordert ha-

ben.  Es war Chance und Herausforderung 

zugleich, dass mein Kollege gerade ein-

stieg, als ich mich einer Operation unter-

ziehen musste und für drei Monate nicht 

in der Praxis war. Er konnte sich in seinem 

Tempo in der neuen Umgebung einfin-

den, das Team kennenlernen, die ersten 

Schritte in der Selbstständigkeit „frei“ 

gehen, sich „als Typ“ etablieren und seine 

ersten eigenen Erfahrungen machen Die-

sen Freiraum hat in der Regel nicht, wer in 

ein bestehendes Praxiskonzept einsteigt 

oder als „Neuer“ seine ersten Schritte ne-

ben einer etablierten Chefin gehen muss. 

Gerade der Einstieg in Sozietäten oder die 

Gründung einer BAG, wodurch eine Ein-

zelpraxis zur Mehrbehandlerpraxis wird, 

ist für das eigene Rollenverständnis nicht 

zu unterschätzen.

Für gelingende Übergänge: 

Coaching und Supervision

In bestehenden Praxissystemen ist es 

eine große Herausforderung, seinen 

Platz als Führungskraft zu finden und 

auszufüllen; und es erfordert Mut, im 

Gefüge einer bestehenden Struktur 

Prozesse der Selbstentwicklung an-

zustoßen. Dafür braucht es einen ge-

schützten Rahmen und im besten Falle 

jemanden, mit dem man solche Pro-

zesse professionell reflektieren kann, 

z. B. im Rahmen eines Führungskräfte-

Coachings, idealerweise ergänzt durch 

eine supervisorische Begleitung des 

gesamten Praxisteams. Auch eine Or-

ganisationsberatung ist geeignet an-

stehende Veränderungsprozesse pro-

fessionell zu begleiten. So können – und 

hier spreche ich aus meiner Erfahrung 

als Supervisorin und Zahnärztin mit 

Führungserfahrung – Rollenübergänge 

gut gelingen.

Ein Fall von Führungslosigkeit

In einer Praxis, die ich als Supervisorin 

begleitet habe, hatte die Zahnärztin Dr. S. 

einen Praxisanteil einer ausscheidenden 

Kollegin in einer Praxisgemeinschaft er-

worben. Die in der Praxis bereits tätige 

Zahnärztin Dr. L. hatte dem Übergang 

wohlwollend zugestimmt, in der Hoff-

nung, dass die Gemeinschaft weiterhin 

einvernehmlich geführt werden kann und 

beide durch geteilte Kosten von der Ge-

meinschaft profitieren. Im Laufe der Jahre 

mit den bisherigen Gesellschaftern hatten 

sich Prozesse eingeschlichen, die eher der 

Rechtsform einer Gemeinschaftspraxis 

entsprachen und dies auch „nach außen“ 

spiegelten, sodass sowohl die Mitarbei-

ter/-innen als auch die Patienten/-innen 

den Eindruck hatten: „Das hier ist eine ge-

meinschaftlich geführte Praxis.“

Die beiden Zahnärztinnen waren sich 

dieser Problematik unklarer Betriebs-

strukturen nicht bewusst, als sie ver-
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suchten, die Arbeitsabläufe, das Team 

und das Praxisimage an ihre Bedürfnisse 

als neue Praxisinhaberinnen anzupas-

sen. Durch die jahrelang eingespielten 

Prozesse im Arbeitsalltag, durch die 

Vermengung der Rechtsformen Pra-

xisgemeinschaft und Gemeinschafts-

praxis, den Mangel an Kommunikation 

und die fehlende Reflexion dessen, was 

die Zusammenarbeit gerade erschwert, 

konnten die jungen Kolleginnen ihre 

Führungsrollen nicht klar definieren, 

geschweige denn einnehmen. Jede ver-

suchte so gut wie möglich „ihre eigene 

Praxis“ voranzubringen – und beide ver-

loren das „Big picture“, den gemeinsa-

men Praxiskontext, aus den  Augen.

Fatale Folgen

Die Mitarbeiterinnen waren dadurch prak-

tisch führungslos. Zunächst funktionierte 

zwar noch die Selbstführung des Teams, 

weil langjährige, erfahrene, gut eingear-

beitete Mitarbeiterinnen Führungsrollen 

übernahmen und „den Laden am Lau-

fen“ hielten. Bald aber wurden die Folgen 

des Führungsvakuums offensichtlich. Es 

kam zu massiven Konflikten bis hin zur 

Auflösung von Arbeitsprozessstrukturen. 

Grabenkämpfe um Führungsansprüche 

zwischen den Inhaberinnen brachen offen 

aus. Eine kollegiale Zusammenarbeit war 

nicht mehr möglich, die beiden kommuni-

zierten nur noch per Mail und später per 

Anwalt.

Mit dramatischen Folgen: Bei mei-

nem ersten supervisorischen Klärungs-

gespräch in dieser Praxis hatten fünf von 

sechs Mitarbeiterinnen ihre Kündigung in 

der Tasche – und eine Abrechnungskraft 

hatte sich bereits verabschiedet. Die Mit-

arbeiterinnen hatten keinen Ausweg gese-

hen, eine Veränderung der Situation zum 

Guten nicht mehr für möglich gehalten. 

Weder die Altgesellschafterin Dr.  L 

noch die neu in die Praxisgemeinschaft 

eingestiegene Kollegin Dr. S hatten diesen 

Eklat kommen sehen. Keine der beiden 

chen und eine wirklich wertschätzende 

Führungskultur zu etablieren.

Auch Trennung kann eine gute 
Lösung sein

Wie ging es weiter mit Dr. L und Dr. S?  

Der große Veränderungsdruck führte 

schließlich dazu, dass die  Zahnärztinnen 

Führungsfragen neu für sich klären 

mussten, um sich über ihren weiteren 

Berufsweg klar zu werden. Dr. S nahm 

die Herausforderung, ihre Führungs-

qualitäten professionell weiterzuentwi-

ckeln, dankbar an. Dr. L entschied sich 

mit einem vollkommen neu aufgestellten 

Team ganz neue Wege einzuschlagen. 

Heute führen beide Zahnärztinnen ihre 

Betriebe unabhängig voneinander.

Im Laufe der Entwicklungsprozesse 

hatte sich herausgestellt, dass ihre Vor-

stellungen von gemeinschaftlicher Pra-

xisführung nicht zusammenpassten. 

Besonders erfreulich dabei: Die Mitar-

beiterinnen konnten fast alle in einer der 

beiden Praxen gehalten werden, die Ab-

rechnungskraft kehrte nach einem hal-

ben Jahr Auszeit auf ihre Stelle zurück. 

Beide Kolleginnen haben einen enormen 

Selbstentwicklungsprozess durchlaufen, 

hätten sie sich doch vorher nicht vorstel-

len können, eine Praxis allein zu führen.

Fazit

Für mich ist es immer wieder interes-

sant, dass es „in der freien Wirtschaft“ 

selbstverständlich ist, Führungskräfte 

durch Coachings oder Trainings zu för-

dern und zu schulen. Im beschriebenen 

Beispiel hätte eine den Übergang be-

gleitende Beratung vielleicht im Vor-

feld manch unüberwindbare Differenzen 

frühzeitig offen legen, und die finanziel-

len, persönlichen und emotionalen Res-

sourcen schonen können. Eine Arzt- oder 

Zahnarztpraxis zu führen entspricht der 

Unternehmensführung eines mittelstän-

hatte bemerkt, dass ihre Mitarbeiterinnen 

bereits auf die Störungen reagiert hatten 

und entschlossen waren, das sinkende 

Schiff zu verlassen. Beide waren zutiefst 

erschüttert. Sie waren sich bei Über-

nahme der Praxis doch so sympathisch 

gewesen – und im ersten Jahr der Zu-

sammenarbeit war doch auch alles „nor-

mal“ gelaufen! Unter der Oberfläche hatte 

es aber schon lange gebrodelt, die alten 

Strukturen hielten dem Druck nicht mehr 

stand, bis die Situation so verfahren war, 

dass es zur Eskalation und zum Bruch 

kam. Auch Patienten/-innen hatten bereits 

auf die Zustände in der Praxis reagiert, da 

ein ungestörtes Arbeiten und Betreuen 

mit ihnen einfach nicht mehr möglich war. 

Erst die überraschende Kündigung 

der Abrechnungskraft rüttelte die beiden 

Unternehmerinnen wach.

Endlich: gelebte 
Führungsverantwortung

Die beiden entschieden sich – aus pro-

fessioneller Fürsorge und mit gelebter 

Führungsverantwortung – für eine Team-

supervision. So zeigten sie ihren Mitar-

beiterinnen, dass sie deren Sorgen und 

Nöte ernst nehmen und echtes Interesse 

daran haben, dass alle wirklich gut zu-

sammenarbeiten können. Diese Initiative 

hat dazu geführt, dass ein Raum ent-

stand, in dem die Mitarbeiterinnen ihre 

Anliegen geschützt offenlegen und neue 

Wege der Zusammenarbeit gefunden 

werden konnten. Unter anderem teilten 

die beiden Inhaberinnen das Team unter 

sich auf, steckten die Rahmenbedingun-

gen der neuen Zusammenarbeit klar ab 

und führten neue Praxiszeiten ein.

Das Team zu begleiten, damit zu sta-

bilisieren und der Praxis in Zeiten des 

Fachkräftemangels das Überleben zu 

ermöglichen, war eine große Beratungs-

aufgabe. Die andere, noch größere war, 

die der Eklat-Situation zugrunde liegen-

den Probleme ins Bewusstsein zu heben, 

mit den Praxisinhaberinnen zu bespre-
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dischen Betriebes. Gerade wenn man sich eher auf seine 

Profession als Arzt oder Ärztin bzw. Zahnarzt/-ärztin konzen-

trieren möchte, kann externe Unterstützung in Management- 

und Führungsfragen entlastend sein.

Speziell qualifizierte Unterstützung dafür ist jedenfalls 

leicht zu finden. Die Deutsche Gesellschaft für Supervision 

und Coaching hat hier auf ihrer Internetseite (Berater-Scout) 

einen bundesweiten Berater-Pool, bei dem man sicher sein 

kann, dass die dort gelisteten Supervisoren und Berater nach 

höchsten Standards in ihrer Profession geschult sind.

Auch in Sozietäten, BAG oder Praxisgemeinschaften 

sollten wir das Thema Unternehmensführung nicht fach-

fremden Managern überlassen und uns als selbstständige 

Niedergelassene in unserem wunderbaren Berufsfeld be-

haupten.

Lesen Sie in der nächsten Dentista 4/2024: Was ist  eigentlich 
 Supervision? Warum ist sie hilfreich für unsere  Praxisführung? 
Wie profitieren wir von professioneller Reflexion unseres Ar-
beitsalltags – sowohl wirtschaftlich als auch im Hinblick auf 
unsere Persönlichkeitsentfaltung?
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