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Hintergrund und Ziel
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Arbeitskontext an Universitätskliniken:

• Notwendiges Eindringen in die Intimsphäre der 

PatientInnen als Voraussetzung vieler 

Arbeitstätigkeiten

• Physischer Kontakt mit PatientInnen

• Macht- und Wissenshierarchie zwischen 

MitarbeiterInnen und PatientInnen

• Potentiell belastende und stressige Arbeitsumgebung 

Aggressives Verhalten im medizinischen 

Arbeitskontext

Aggressives Verhalten ist das Ergebnis komplexer 

Interaktionen zwischen Menschen (PatientInnen, 

MitarbeiterInnen) und umgebungsbezogenen 

Faktoren.

(vgl. Gernot Walter at al., 2012)
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Kenntnis über ...

• Anzahl an Aggressionsereignissen

• Betroffene MitarbeiterInnengruppen und Kliniken

• Aggressionsauslösende Personengruppen

• Vertieftes Verständnis der Wahrnehmung und Relevanz von 

Grenzüberschreitungen

• Bedarf an Unterstützungsleistungen

 Ableitung von Maßnahmen:

• Etablierung von hausweiten Präventionsmaßnahmen

• Organisatorische Vereinfachung von Formalitäten

Warum aggressives Verhalten erfassen?
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Projektstruktur
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Erfassung 

Aggressionsereignisse

(Direktion des Pflegedienstes)

Ausgangslage – Projektinitiative 

AG „Nein zu sexueller 

Belästigung“

(Management Board)

Sub-AGs:

• Mission Statement

• Homepage

• Schulungen

• Ablaufprozess

• Datengrundlage

Ausweitung auf alle 

Direktionen

(STG PE)

Erfassung Aggressionsereignisse 

mit Fokus „sexuelle Belästigung“

(quantitativ und qualitativ)
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Etablierung einer Projektgruppe mit ca. 15 Mitgliedern, 

hausübergreifend AKH Wien und MedUni Wien

• Betriebsräte/ Personalvertretung

• Gleichbehandlung

• Gender Mainstreaming und Diversity

• Personal und Personalentwicklung

• Rechtsabteilung

• Opferschutzgruppe

Involvierung der internen Datenschutzkommission

Beteiligte
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Projektplan

Zeitplan

Etablierung einer Projektgruppe („Datenerhebung“) August 2017

Konzeption, interne Bekanntmachung Sept. – Dez. 2017

Quantitative Erhebung für alle Berufsgruppen
8. Jänner 2018 bis 

8. April 2018

Qualitative Erhebung Jänner bis Juni 2018

Auswertung/ Berichtslegung Sommer 2018

Besprechung der weiteren Vorgehensweise/ 

Maßnahmenplanung
Herbst 2018

Ergebnispräsentation Herbst 2018
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Erhebungsdesign

• Quantitative Erhebung im Zeitraum 

von 3 Monaten (online und papier-

basierte Erhebung)

• Qualitative Interviews

Starker Fokus auf Bekanntmachung der Erhebung

• Informationsveranstaltung für Führungskräfte

• Kontinuierliche Nutzung verschiedener 

Kommunikationskanäle (Plakate, Intranet, Newsletter)

• Einbeziehung vieler PartnerInnen und MultiplikatorInnen

(Betriebsrat, Arbeitskreis, Kontaktfrauen, Personalvertretung)

Projektaufbau
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Erhebung
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• Allgemeine Fragen zum Aggressionsereignis

(Ereigniszeit, Dauer, Berufsgruppe, AggressorIn,...)

• Identifizierung und Einschätzung des Auslösers

• Aggressionsformen

• Ziel der Aggression 

(Aggression richtet sich gegen MitarbeiterInnen, andere Personen, gegen 

sich selbst bzw. Gegenstände)

• Auswirkungen auf betroffene Person

• Getroffene Maßnahmen

• Einschätzung des Schweregrads

Angelehnt an SOAS-R (Staff Observation of Aggression Scale-Revised): Nijman, H., & Palmstierna, T. (2002). Measuring 

aggression with the staff observation aggression scale – revised. Acta Psychiatrica Scandinavica, 106, Suppl. 412, 

101-102.

Fragebogeninhalte
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Zum Aggressionsereignis – Identifizierung des Auslösers

Seite 1202.05.2018

Arbeitsgruppe, sex. Belästigung am Arbeitsplatz, Erfassung von Aggressionsereignissen, Eder.

Wie wirkte der/ die AggressorIn auf Sie?
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Wie äußerte sich die Aggression?

Seite 1302.05.2018
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Auswirkungen

Seite 1402.05.2018

Arbeitsgruppe, sex. Belästigung am Arbeitsplatz, Erfassung von Aggressionsereignissen, Eder.

Maßnahmen
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• Subjektives Erleben von Aggressionserfahrungen / 

Grenzüberschreitungen

• Hintergründe von Grenzüberschreitung für die jeweilige 

Berufsgruppe / Organisationseinheit

• Wahrgenommenen/ gewünschten 

Handlungsmöglichkeiten

Fokus der qualitativen Interviews
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• Methode

o Halbstrukturierte Leitfadeninterviews

o Auswertung mittels qualitativer Inhaltsanalyse nach 

Mayring

• Auswahl der InterviewpartnerInnen & Zugang

o VertreterInnen bestimmter Fachbereiche und 

Personalgruppen

o Notwendige Unterstützung durch 

Organisationsleitung & pflegerische Leitung 

Durchführung der qualitativen Interviews
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Aktueller Status Quo 

und nächste Schritte 
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• Erhebungsphase abgeschlossen am 8. April 2018

• Retournierte Fragebögen:

o Online: 620

o Papierfragebögen: 249

• Auswertungsstrategie:

o Plausibilitätsprüfung

o Überblicksschaffende Auswertung

o Planung der genauen Auswertestrategie: in der AG

• Verbreitung der Kernergebnisse

• Konzeption von Maßnahmen

Quantitative Erhebung
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• Geführte Interviews: 19 (12 MedUni Wien, 7 AKH)

• Transkription

• Inhaltsanalytische Auswertung

• Einfließen lassen in die Konzeption von Maßnahmen

Qualitative Erhebung 



2020

Erste Ergebnisse 

anderer Sub-AGs
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Erste Ergebnisse: 

Intranetseite, Grundsatzpapier, Beratungsablauf, 

Schulungsangebot 
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Vielen Dank für Ihre 

Aufmerksamkeit!

Kontakt

Katharina Mallich-Pötzkatharina.mallich-poetz@akhwien.at

Sandra Steinböck sandra.steinboeck@meduniwien.ac.at 

Sonja Schneeweiss sonja.schneeweiss@akhwien.at 


