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weihnachtsgruss
Liebe Kunden, Bekannte und Freunde,

in Kürze geht das Jahr 2011 zu Ende. Sicher war dieses Jahr für Sie genau so arbeitsreich und herausfordernd wie für uns. In all unseren Projekten haben wir 
gesehen, dass die Krankenhäuser in Deutschland es immer schwieriger haben, sich erfolgreich am Markt zu behaupten und wirtschaftlich zu arbeiten. Und 
wie Sie alle wissen, werden die Rahmenbedingungen für die kommenden Jahre noch enger. Es freut uns deshalb, wenn wir unsere Kunden unterstützen 
können, ihre Strategie, Erlöse und Effi zienz weiterentwickeln und verbessern zu können; und damit einen Beitrag zum Bestehen ihrer Häuser leisten zu 
können. Einige Schlaglichter hierauf sind wieder in diesem Newsletter enthalten. Wir möchten uns zum Ablauf des Jahres aber auch bei Ihnen allen für 
die Zusammenarbeit bedanken und versprechen Ihnen, auch im kommenden Jahr wieder da zu sein, wenn Sie uns brauchen.

Ihr CMK-Team
Dr. Rene Morar, Dr. Regina Baumgärtner-Voderholzer, Christof Mutter & Mitarbeiter
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strukturgutachten zur medizinischen 
und wirtschaftlichen entwicklung eines 
grund- und regelversorgers innerhalb 
eines verbundes
 ausgangslage  Auftraggeber ist eines der größten kommunalen Krankenhaus-Verbünde im süd-
deutschen Raum. Die zu begutachtende Klinik dieses Verbundes weist das typische medizinische 
Spektrum eines ländlichen Grund- und Regelversorgers auf. Die Klinik ist in etwa 50 Jahre alten 
Gebäuden untergebracht, die den Ansprüchen heutiger Klinikstrukturen nicht mehr genügen. 
Dies und eine niedrige Auslastung führten in den letzten Jahren zu nicht unerheblichen Fehlbeträ-
gen. Für das Jahr 2011 sieht der Plan ein negatives Unternehmensergebnis von 1,45 Mio. Euro vor. 
Gleichzeitig sind aber die regionale Versorgung – insbesondere die Notfallversorgung – mit den 
bisherigen Disziplinen aus regionalpolitischen Gründen zu sichern. Deshalb ist ein Neubau am 
Standort geplant. Es ging nun darum, ein Konzept für eine wohnortnahe, qualitativ hochwertige 
medizinische stationäre Versorgung vorzulegen, das zukunftsfähig ist und sich den wandelnden 
Bedingungen von Medizin und Demographie anpasst. 

 ergebnis  Nach Erhebung und Auswertung aller Daten wurde die Empfehlung ausgesprochen, 
die Umsetzung der medizinischen Strategie schrittweise vorzunehmen, da der Neubau erst in ca. 
fünf Jahren realisiert sein wird und diverse Chefarztwechsel bis dahin anstehen. Auch können in 
dieser Zeit innerhalb des Krankenhauses unbeabsichtigte Veränderungen auftreten, so z.B., dass 
die Belegabteilung für Gynäkologie und Geburtshilfe aufgrund von fehlenden Belegärzten nicht 
aufrecht erhalten werden kann. In der Übergangsphase bis zum Neubau muss gezielt darauf ge-
achtet werden, die Patientenzahlen zu (er)halten und zu stabilisieren, damit die Fallzahlen und 
Erlöse nicht absinken. Im Ergebnis wurde festgestellt, dass unter den gegebenen Prämissen ein 
medizinisches Konzept für ein 125-Betten-Haus der Grund- und Regelversorgung mit Erhalt der 
Geburtshilfe und Gynäkologie und Erstversorgung im Notfall möglich ist. Die Realisierung dieses 
Konzeptes wird jedoch zu Verlusten im laufenden Betrieb – abgesehen von den Investitions- und Fi-
nanzierungskosten – führen, die gedeckt werden müssen. Aufgrund dieser Problematik entschied 
die Geschäftsführung des Verbundes, das von Seiten der Berater ebenfalls aufgezeigte Szenario 

eines internistischen Fachkrankenhauses mit 
Innerer Medizin, Geriatrie und Palliativmedizin 
voranzutreiben. Dieses stellt weiterhin eine sta-
tionäre Versorgung vor Ort sicher und ist auch 
in ökonomischer Hinsicht eine tragfähige Al-
ternative für die Einrichtung. Diesen Weg wird 
der Auftraggeber nun weiter in Begleitung der 
Berater gehen.
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verstärkung unseres teams
Ab 1. Dezember 2011 wird Herr Dr. med. Stefan Knapp (48) das Team von CMK als Seniorberater verstärken. Dr. Knapp war 
nach seinem Studium in Heidelberg 15 Jahre in Klinik und Forschung tätig und ist Facharzt für Anästhesiologie. Neben 
seiner klinischen Arbeit war er unter anderem für das OP-Management, das DRG-Wesen sowie das Ärztliche Qualitäts-
management zuständig. Im Jahr 2007 wechselte Dr. Knapp in das Krankenhausmanagement und begleitete seither 
leitende Positionen bei privaten Klinikbetreibern (Rhön Kliniken AG, SRH Heidelberg) im Bereich Medizincontrolling so-
wie in der medizinischen Unternehmensentwicklung. Zuletzt war er als Hauptamtlicher Ärztlicher Direktor im Klinikum 
Saarbrücken, einem kommunalen Krankenhaus der Maximalversorgung, beschäftigt. Dr. Knapp bringt verschiedene 
Qualifi kationen im Qualitätsmanagement mit und absolvierte ein berufsbegleitendes Studium zum Master of Health 
Business Administration (MHBA) an der Universität Nürnberg. Seine Schwerpunkte liegen vor allem im Bereich der kli-
nischen Reorganisation, des OP-Managements, der Leistungsanalyse und -steuerung, der Medizinischen Strategie, der 
Strukturierung von High-Care-Bereichen sowie der Konzeption externer Kooperationen.
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mit prozessoptimierung zum lean hospital     
In unserer Arbeit zeigt sich immer wieder, dass die Potenziale zur Verbesserung und Wirtschaftlich-
keitssteigerung nicht nur in den »großen strukturellen Maßnahmen bestehen. Oft ist es demgegen-
über die Arbeit am Detail, damit Abläufe funktionieren, keine Ressourcen verschwendet werden und 
somit effi zient und kostenoptimal – eben schlank – gearbeitet werden kann. Wie es richtig laufen 
müsste, ist oft bekannt, aber es braucht auch die Methode und Erfahrung, wie man Prozessoptimie-
rungen so durchführt, dass deutliche und auch messbare Verbesserungen erreicht werden. Wenn Sie 
eigene Mitarbeiter, vielleicht auch ganze Teams, diesbezüglich fortbilden und fi t machen wollen, ste-
hen wir Ihnen gerne mit maßgeschneiderten Inhouse-Seminaren zur Verfügung. 

Mehr Infos dazu fi nden Sie auf unserer Homepage www.cmknet.de/news 
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Kostenoptimierung durch Belegungsmanagement 
und leistungsbedarfsorientierten Personaleinsatz    
In einem Krankenhaus in Baden-Württemberg wurden wir beauftragt, weitere Möglichkeiten zur Ver-
besserung der Wirtschaftlichkeit in den medizinischen Kernbereichen zu fi nden. Das Haus hat bisher 
immer wirtschaftlich gearbeitet, muss unter dem steigenden Kostendruck nun aber mit erheblichen 
Defi ziten rechnen. In einem ersten Überblick wurden schnell wesentliche Bereiche mit Potenzial fest-
gestellt. Einer davon war der Pfl egebereich. Durch Vergleich der vorgehaltenen Betten- und Personal-
ressourcen mit den Leistungen und Auslastungsverläufen wurde deutlich, dass durch eine gezielte 
Bettenbelegungssteuerung und an die Belegung im Zeitablauf angepasste Dienst- und Schichtmo-
delle ein erheblich optimalerer Personaleinsatz möglich wäre. Das Sparpotenzial lag bei mehreren 
hunderttausend Euro. Um die ermittelte Ersparnis umzusetzen, wurden gemeinsam mit dem Kunden 
die Aufnahme- und Planungs-Routinen reorganisiert und optimierte Dienst- und Schichtmodelle ent-
wickelt. Wenn Sie mehr erfahren wollen, steht Ihnen Hr. Mutter gerne telefonisch (unter 0761 / 29 67 
90) oder per Mail (unter mutter@cmknet.de) zur Verfügung.

kundeninformation
ausgabe 03/ 2011

Bertoldstraße 20
79098 Freiburg i.Br.

Kranzhornstraße 12
83209 Prien am Chiemsee

Telefon + 49 (0)761 29 679-0
Telefax   + 49 (0)761 29 679-55

Telefon + 49 (0)80 51 66 39 403
Telefax   + 49 (0)80 51 66 39 402

www.cmknet.de
info@cmknet.de
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sparpotenzial im intensiv-
bereich gehoben    
Wir wurden von einer Klinik mit circa 400 Betten   
beauftragt, die Intensivstrukturen zu überprüfen 
und Möglichkeiten zur Reduzierung des bestehen-
den Defi zits aufzuzeigen. Die Analyse zeigte rasch, 
dass die räumlichen Strukturen eine getrennte 
Vorhaltung der ärztlichen und pfl egerischen Res-
sourcen nötig machten. Zudem fehlte eine klare 
Konzeption und Defi nition des Patientenspekt-
rums. Der Bereich diente mangels organisatori-
scher Alternative als Auffang- bzw. Pufferstation.  

Gemeinsam mit dem Kunden wurde eine Soll-
Konzeption entwickelt: Durch Anpassungen der 
Strukturen und durch einen kapazitätsgerechten 
Personalbedarf und Schichtplanung konnten ca. 
4 Vollkräfte im ärztlichen Dienst und 7 Vollkräfte 
im Pfl egedienst eingespart werden. Zudem wurde 
die Patientensteuerung optimiert. Damit konnten 
nur an Personalkosten ca. 0,8 Mio Euro eingespart 
werden. Die verbesserte Patientensteuerung sorgt 
dafür, dass nun die Abteilung mit intensivgerech-
terem Klientel (»hochwertige« Relativgewichte) 
belegt wird. Über das gesamte Projekt wurde un-
ser Kunde insbesondere durch die erforderliche 
Moderation und Motivation unterstützt, um alle 
Beteiligten zum Mittragen der Veränderung zu 
bewegen. Außerdem wurde eine neue Kostenver-
rechnung für die Intensiveinheit aufgebaut und 
implementiert, um eine verursachungsgerechtere 
Verteilung der Kosten vornehmen zu können.

 die ersten monate als berater  Ein Sprung hinein in den Wandel der Kliniklandschaft 
»Zu Beginn: Reorganisation Intensiveinheit – sofort im Brennpunkt von Ökonomie und 
Medizin – und ich als Moderator mittendrin. Weiter geht‘s: Strategische Weiterentwicklung 
einer Kinderklinik, Strukturgutachten für einen Verbund, Stabilisierungsprojekt, ...
Zeit für ein erstes Fazit: Es freut mich, dass ich dazu beitragen kann, unsere Kunden fi tter 
für die Zukunft zu machen!«
                   Michael Mehner, Berater bei CMK


