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Unternehmensgruppe
St. Marien-Krankenhaus Siegen


St. Marien-Krankenhaus Siegen gem. GmbH:
441 Betten, 10 Kliniken & Institute, 1 Belegabteilung


20.000 st. & 40.000 amb. Patienten p.a.


GSS Gesundheits-Service Siegen gem. GmbH: 
5 Altenheime


Betreutes Wohnen
1 Therapiezentrum


MVZ GmbH:
5 Fachdisziplinen


Eckdaten:


115 Mio € Umsatz 2010


1.700 Mitarbeiter


Gegründet 1861 


Einrichtungen an 9
Standorten in NRW
und Rheinland-Pfalz
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Risikomanagement - Historie


Auslöser: KonTraG � Ausstrahlungswirkung auf GmbH


2004: Erfassung & Bearbeitung der „kaufm.“ Risiken edv-gestützt; 
Berichterstattung durch Referat direkt an GF


Punktuelle Erweiterung / Überarbeitung der Risikokataloge je 
Einrichtung


2006: Risikoberatung durch grb (erster Kontakt mit kl. 
Risikomanagement)


2007: Start der ersten Gehversuche mit einem CIRS (auch als Ergebnis 
der Risikoberatung grb)


Organisation des RM:


Geschäftsführer


Referat QM & OE ControllingReferat Neue
Versorgungsformen


Referat Revision
& Risikomanagement


1 VK (0,5 VK RM)
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Wie sollte es weiter gehen?


Das RMS hat 2 wesentliche Schwächen:


Die Kernprozesse waren im Risikomanagement-System nicht 


abgebildet


� Kernprozesse = Medizinische Behandlung unserer Patienten


Das RMS fristete ein relativ einsames Dasein � Parallelsystem


� Es fehlte der Bezug zu den Unternehmenszielen


Ansatzpunkte zur Verbesserung:


1.Verstärkte Bearbeitung der klinischen Risiken (=Patientensicherheit)


2.Kopplung des RMS an die Unternehmensziele
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1. Verstärkte Bearbeitung der klinischen Risiken 


(=Patientensicherheit)
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CIRS


2008: Krankenhausweite Freischaltung des CIRS (intranetbasiert) 


Nach der Euphorie kam die Ernüchterung: Meldungsflaute


Weitere Infoveranstaltungen / Anpassungen des Systems


2010 Einführung CIRS in den Altenheimen: 2 Meldungen in 12 Monaten


(z. B. Arzneimittelsicherheit)


ca. 5 pro Monat; heute sind die Meldungsinhalte substanzieller


Hauptschwächen:


Fehlende zeitl. Ressourcen des Auswertungsteams


Dadurch bleibt die meiste Arbeit beim Referat hängen


Referat: Mehrere Aufgaben � RM, Datenschutz, Assistent GF,  


Revision


Aktuelle Überlegung: Nutzung Netzwerk cirsmedical.de
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OP-Sicherheits-Checkliste


Start 2009: Vorlage WHO-Initiative (CIRS Meldungen aus dem OP) 


Erprobung CH & AN


Regelmäßiger Tagesordnungspunkt der OP-Konferenz, aber Widerstände


Mehrmalige Überarbeitung


OP-Konferenz Juni 2011:


Verabschiedung der endgültigen Version


Vereinbarung: Kein Skalpell ohne Team-Time-Out ☺☺☺☺


Seit Juli deutliche Steigerung der Akzeptanz
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Aktionstag Patientensicherheit 2010


Fehler entstehen, weil …
Summe der Antwortkarten: 331
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Aktionstag Patientensicherheit 2011


3. Bevor ich berührt werde, desinfizieren sich die mich behandelnden 
Mitarbeiter die Hände?


0
10
20
30
40
50
60
70


immer oft selten nie keine
Antwort


Pflege in %
Ärzte in %


 


Patientensicherheit im Urteil der Patientinnen und Patienten 
 
Anleitung: Sie erhalten zu den meisten Fragen beschreibende Wörter und Felder zum ankreuzen. Bitte kreuzen 
Sie jeweils nur ein Feld an, nämlich jenes, welches ihre persönliche Einschätzung am besten beschreibt! Wenn 
Sie eine Frage nicht beantworten können oder wollen, dann machen Sie bitte in der Spalte „keine Antwort“  ein 
Kreuz.  
 
Angaben zu Ihrer Person: 
Geschlecht ���� weiblich ���� männlich  
Alter in Jahren ………… 
Wie sind Sie versichert? ���� gesetzlich ���� privat ���� gesetzlich mit privater    


   Zusatzversicherung 
Wie lange sind Sie schon 
im Krankenhaus? 


� < 3 Tage   � 4-6 Tage   � 1 – 3 Wochen   � > 3 Wochen 
 


Abteilung / Klinik  ���� Frauenklinik ���� Med. Klinik I / Innere  ���� Med. Klinik II / Kardiologie  
���� Med. Klinik III / Onkologie  ���� Chirurgie  ���� Orthopädie  ���� Radioonkologie  
���� Handchirurgie 


 
 


1. Themenblock: Hygiene 
 


 
  keine  
Antwort  


Welche Bedeutung haben hygienische Verhältnisse für Ihren Gesundheitszustand? 


große Bedeutung  ����  ����  ����  ����  geringe Bedeutung 


 
���� 


Befürchten Sie, sich an einer Infektionskrankheit im Krankenhaus anzustecken? 


ja sehr  ����  ����  ����  ����  nein, gar nicht 


 
���� 


Desinfizieren sich die mich behandelnden Mitarbeiter die Hände, bevor ich berührt werde? 


Pflege: Immer  ����  ����  ����  ����  nie 


Ärzte: Immer  ����  ����  ����  ����  nie 


 
���� 


Zieht das Personal Handschuhe beim Verbandswechsel an? 


immer  ����  ����  ����  ����  nie 


 
���� 
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Monitoring Händedesinfektion


Monitoring Händedesinfektion: Anzahl der Desinfekti onen /  
Behandlungstag
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Zielgröße der Station


Sensibilisieren & Anregen


Kontinuierliches Feedback: Wo stehen die Station
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Arzneimittelsicherheit


Frühjahr 2010: Thematisierung Klausurtagung Stationsleiter


Frühjahr 2011: Gespräch mit jeder Stationen vor Ort durch Referat & 
Apotheker � Arzneimittelprozess


Ergebnisbesprechung Apotheke & PDL & Referat: Handlungsoptionen


Beispiel:


Präsens der Apotheker auf Station


Informationen durch Apotheke für Kliniken / Stationen


Geplant: Vorstellung der Ergebnisse im Ärztlichen Vorstand Herbst 2011


Bisheriges Fazit: Komplexes Thema (dickes Brett bohren)
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2. Kopplung des RMS an die Unternehmensziele
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Kopplung RM mit Unternehmensziele


Balanced-Scorecard 
(führendes System)


Risiko = Auswirkung von 
Unsicherheiten auf Ziele


Risikokatalog


Ampelfunktion


Strategieprozess


Risikobewertung Risikomanagement-
System
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Fazit


- RM & Patientensicherheit benötigt 


einen Kümmerer


- Uns fehlt noch der „Fahrplan“ für eine 


Erhöhung der Durchdringung, 


insbesondere bei der 


Patientensicherheit


- Wichtig ist eine Kopplung des RMS an 


die Unternehmensziele


- Sich mit Patientensicherheit 


beschäftigen bedeutet, dass man dicke 


Bretter bohren muß 


- Patientensicherheit: 100m-Sprint oder 


Marathon?


oder


Danke für Ihre Aufmerksamkeit!






