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Der klassische Unternehmenszweck

Erträge zu erwirtschaften



„Heute macht die Verwaltung Medizin!“
Vortrag Prof. Dr. G. Khushf beim LBK Hamburg
Deutsches Ärzteblatt 101, 36, A2374



DRG „Strategien“

Es kommt, wie es kommt

Nix bleibt wie es ist

Was weg ist, ist weg

Es ist noch immer gutgegangen



Krise, Angst, Depression

Vor dem Exitus?

Realangst
Neurotische Angst



Phobien 

Phobische Störungen  ICD F40,-

Futurphobie
Decidophobie
Arithmophobie
Peniaphobie
Phobophobie



Jene, die beobachten, was passiert

Jene, die veranlassen, daß was passiert

Jene, die sich wundern, daß was passiert

Jene, die versuchen zu verhindern, daß etwas 
passiert



„no risk – no fun“



Risiken

Gehören zum Geschäft

„Wägen und Wagen“



Die vier Risikoarten  

1. Risiko, unvermeidlich mit allem Wirtschaften

2. Risiko, das man sich leisten kann

3. Risiko, das man sich definitiv nicht leisten 
kann

4. Risiko, welches nicht einzugehen man sich 
nicht leisten kann



Risk Management



Risikomanagement

Bedeutung des Risikos wird 
unterschätzt

Aufgabe: Unvorhersehbares meistern



Risikomanagement

Risikoanalyse (welche Kennzahlen sind 
wichtig)
Leistungskennzahlen, Finanzkennzahlen

Risikostrategie



Risikodokumentation

Risikokultur
Werte, Vertrauen
Hierarchieübergreifend
Regelmäßige Reports
Verstösse gegen Richtlinien



Risikostrategien

„First mover“ oder „fast follower“

Risiken intelligent minimieren
Six sigma

Risiken intelligent auf Dritte überwälzen



Risikocontrolling
Klassische Controllingaufgabe

§ 91 Aktiengesetz: 

(2) Der Vorstand hat geeignete Maßnahmen zu treffen, 
insbesondere ein Überwachungssystem einzurichten, damit den 
Fortbestand der Gesellschaft gefährdende Entwicklungen früh 
erkannt werden.





Komponenten von Entscheidungen

Extern
Optionen, Ereignisse, Konsequenzen

Intern
Ziele, Gründe



Propect Theorie
Kahneman, Tversky (1984)

Der Mensch ist unfähig, schwierige 
Situationen vollständig zu analysieren, 
wenn die Folgen unsicher sind.

Wer glaubt rationale Entscheidungen zu 
treffen, der irrt.



Konvergenzphase (§ 4 Abs, 6 KHEntG)





Einheitlicher Basisfallwert

Schätzungen 2500€ - 2800€

Werte zur Zeit 1300€-4350€

Unikliniken 3400€ im Mittel



Eine Festlegung nach Bundesländern ist 
nicht begründbar (Neubauer)

Hochrechnung 2/3 gewinnen, 1/3 
verlieren

Unikliniken: Erlöse 6.5 Milliarden Euro



Krankenhäuser:  verschiedene Interessen

Maximalversorger (Groß = unwirtschaftlich 
und teuer)

Gewinner und Verlierer
Preis ist eine feste Größe 
Strukturqualität? Leistung?



Planungssicherheit
Wer kann die ständigen Änderungen und 
Anpassungen am besten verarbeiten?

Wann kommt das 3. 
Fallpauschalenänderungsgesetz?

Schwerwiegende neue Tatbestände und 
Regelungen?



Transaktionskosten

Suchkosten
Informationskosten
Koordinationskosten
Sicherungskosten

Kosten der Entscheidungsfindung



Viel „Wissen“ , aber den größten Teil 
der Informationen ignorieren, wenn 
Entscheidungen getroffen werden.





Offene Fragen 
Mitarbeiterzufriedenheit

Clinical pathways
Ambulantes Potential
Rechnungkürzung integrierte Versorgung
Qualitätsbericht
Mindestmengen
Bereitschaftsdienst
Einkauf



Mitarbeiter 



Was haben wir getan

Abrechnung
Kodierung
Budgetverhandlungen
Intranet
Produktivität pro Arzt
Benchmarking



Was haben wir getan

Chefärzte
Neue Geschäftsfelder
Leistungsplanung
Kommunikation (DRG-Blitz)
Berichtswesen
Qualitätsmanagement



Was haben wir getan

MDK
Medizincontrolling
KIS-SAP
Integrierte Versorgung
Umfeld
Umbaumassnahmen



Was planen wir

Risikoanalyse 
Kommunikation
Information
Schulung (intern)
Krankenkassen



Controlling

Controller sind Experten
Performance steigern

Reicht heute gesunder 
Menschenverstand?
Komplexität
Sind „normale“ Manager überfordert?



Controlling
Standardfach an den Universitäten
Keine Unternehmen ohne Controller
Auch im öffentlichen Bereich

Informationstransparenz
Helfen bei Planung und Kontrolle
Rationalitätssicherung (counterpart)
Interne Corporate Governance



Daten- und Wissenhysterie?
Echtes Wissen: Verständnis der 
Zusammenhänge

Irrtum
den Zahlen eine größere Genauigkeit zu 
unterstellen, als der Basis, auf der sie 
entstehen





20% bis 40% aller Tabellenkalkulationen enthalten Fehler, 
falsche Daten, falsche Formeln (Panko, 1997)

90 % aller Kalkulationen mit mehr als 150 Reihen enthalten 
schwerwiegende Fehler (Freeman 1996) 



Planung

Zukunftssicherung

Ohne Zeitdruck optimale Handlungsalternativen 
für Entscheidungssituationen zu identifizieren

Früherkennungssysteme ( Abtasten 
(Interpretation, Beobachtung, Vorschau)



MDK    „Ritterspiele der Moderne?“

Risiko
Strategie



Der Weg zum Erfolg
Was muß getan werden
Was ist gut und richtig
Aktionspläne entwickeln, Resultate 
festlegen
Verantwortung für Entscheidungen 
übernehmen
Kommunikation sicherstellen
Konzentration mehr auf Chancen



Fehler im Umgang mit der Zukunft

Verzicht auf Vorschau

Fortschreibung der Vergangenheit

späte Reaktion auf Zukunftssignale

blinder Expertenglaube



Seine Position ausloten

"Bei einer Wettbewerbsstrategie geht es 
darum anders zu sein. Und das bedeutet, 
bewusst eine unübliche Anzahl von 
Tätigkeiten zu wählen, die eine einzigartige 
Mischung an Werten verheißen".

Porter,   Competitive Strategy 1979



Das Schaffen von Wettbewerbsvorteilen
ist für Organisationen zur Überlebensfrage 
geworden.

Nur wer etwas billiger, anders oder besser 
macht als seine Wettbewerber, kann die 
Aufmerksamkeit und damit die Zuwendung 
der Kunden gewinnen. 

Porter,   Competitive Strategy 1979



Was bringt die Zukunft?

Auswirkungen der Konvergenzphase

Gewinner oder Verlierer

„Klondike Effekt“

Was ist jetzt zu tun



Keine Utopie, sondern „best practice“

wir erkennen die Chancen und Risiken früher 

wir reagieren schneller

wir finden die besseren Lösungen

wir setzen sie konsequenter um als andere



Wer sind wir?
Was können wir leisten?
Worauf beruht unser Erfolg/Misserfog?
Mit welchen Mitteln wollen wir unsere 
Ziele erreichen?
Welche Eigenschaften sollten wir 
beibehalten, welche verändern und 
welche neu erarbeiten?









Mission impossible ?





„Docta ignorantia“ ? 
(Die belehrte Unwissenheit)

„Auch der Lernbegierigste wird in der Wissenschaft
nichts Vollkommeneres erreichen, als im Nichtwissen, 
das ihm seinsgemäß ist, für belehrt befunden zu 
werden. 
Es wird einer umso gelehrter sein, je mehr er um sein 
Nichtwissen weiß.'' 

Nikolaus  von Kues (1401 - 1464)



In hyperdynamischen Zeiten muß die Unsicherheit 
akzeptiert werden

Langfristige strategische Planung macht unbeweglich

Ressourcen- und Koordinationsflexibilität,  
Spontanität und Agilität sind entscheidend

Es gilt, schneller zu lernen als die Konkurrenz

Richard A. D´Aveni, Hypercompetition, 1994



Schlußfolgerungen (1)

Turbulente Zeiten,  dramatische 
Veränderungen
Goldene Jahre des Controllings
Keine Zeit zum Ausruhen



Schlußfolgerungen (2)

Erforderlich: grundsätzlich über  die 
zukünftige Aufgabenstellung des 
Controllers nachdenken

Controlling und Qualitätsmanagement 
sind Schlüsselfaktoren für den Erfolg



Schlußfolgerungen (3)

Managementkompetenz

Controller werden als Partner benötigt

Planung und Analyse von Prozessen 
gemeinsam mit der Geschäftsführung,  
den Ärzten und Mitarbeitern der Pflege
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