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Wenn ein Patient ins Krankenhaus 
kommt, ist dort längst eine komplizierte 
Maschinerie angelaufen. Die medizi
nischen Instrumente sind sterilisiert, die 
Betten frisch aufbereitet, sämtliche Räu
me gereinigt, die Stationen mit wich
tigen Verbrauchsmaterialien beliefert 
und die Abfälle entsorgt worden. Die 
Gärtner haben den Rasen gemäht und 
Blumen gepflegt, die Köche bereiten das 
Essen vor und die Fahrer bringen die 
Patienten zur Behandlung auf die rich
tige Station. 

FM im Krankenhaus
 
Die Medizintechniker sorgen dafür, dass 
die hochkomplexen und oft lebenswich
tigen medizinischen Geräte stets ein
wandfrei funktionieren. Ihre Kollegen 
von der Betriebstechnik tragen dieselbe 
große Verantwortung für die Energiever
sorgung, die Belüftung der Gebäude und 
die Aufzüge. Die Architekten planen 
derweil die nächsten Sanierungsarbeiten, 
die Telefonisten vermitteln Anrufe an die 
richtige Stelle und die Wachleute beauf
sichtigen das weitläufige Gelände.

Diese längst nicht vollständige Auflis
tung zeigt, Facility Management im 
Krankenhaus umfasst bei weitem nicht 
nur unmittelbar mit den Gebäuden ver
bundene Aufgaben. Vielmehr gehören 
dazu sämtliche Dienste rund um die 
bauliche und technische Infrastruktur, 
die Pflegekräfte und Ärzte nicht leisten, 
aber eine unverzichtbare Grundlage für 
ihre Arbeit sind. 

Facility Management gilt zwar auch im 
Krankenhaus als Sekundärprozess. Dieser 
ist jedoch äußerst eng mit dem Kernpro
zess – Krankheiten zu behandeln und 
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Leben zu retten – verknüpft und stellt 
besonders hohe Anforderungen an die 
Verfügbarkeit, Sicherheit und Hygiene. 
Wer im Krankenhaus erfolgreich sein 
will, muss den Arbeitsalltag sowie die 
Arbeitsabläufe in den Kliniken sehr gut 
kennen und deren Situation im Gesund
heitswesen einschätzen können.

Die Krankenhäuser in Deutschland ste
hen derzeit vor enormen Herausforde
rungen. Die Menschen werden – nicht 
zuletzt dank des medizinischen Fort
schritts – immer älter. Infolgedessen 
verändern sich die Krankheitsbilder,  
die wiederum neue Diagnose und Be
handlungsmethoden erforderlich ma
chen. Das kostet jedoch Geld. Zudem 
steigen die Ausgaben für Energie und 
Personal. Gleichzeitig stagnieren aber 
die Budgets der Krankenhäuser bereits 
seit Jahren. 

Einsparpotenziale

Diese sind deshalb gezwungen, effizi
enter zu arbeiten, ohne dass dabei die 
Qualität sinkt. Dies gilt auch für die 
nichtmedizinischen Dienstleistungen 
und Versorgungsprozesse, die etwa ein 
Viertel des Gesamtbudgets ausmachen. 
Um hier mittels Reorganisation Einspar
potenziale nutzen und die Qualität der 
Leistungen verbessern zu können, su
chen die KrankenhausTräger bei der 
technischen Betriebsführung nach 

einem strategischen Partner. Dabei geht 
es nicht um einfaches Outsourcing, wie 
es in der Vergangenheit häufig prakti
ziert wurde. Künftig werden Kranken
häuser und externe Unternehmen viel 
stärker über einen längeren Zeitraum 
hinweg zusammen integrierte Lösun
gen entwickeln und gemeinsame Ziele 
verfolgen. Dazu müssen sich die bishe
rigen KrankenhausDienstleister zu ech
ten Partnern entwickeln, die das Zusam
menspiel aller Abläufe in der Gesund
heitsversorgung im Blick haben. Der 
Trend geht dabei in Richtung inno
vativer Geschäftsmodelle, in denen 
Dienstleis tungspartner auch die Ver
antwortung für Risiken und Kosten  
mit übernehmen. 

Ein Praxisbeispiel

Ob über Organschaften, Vertragspartner
schaften oder Contracting: Serviceleis
tungen rund um die Infrastruktur wie 
Instandhaltungsdienstleistungen, Medi
zintechnikbewirtschaftung, Sterilgutauf
bereitung sowie Immobilien und Flä
chenmanagement werden künftig zu
nehmend in enger Kooperation mit der 
jeweiligen Gesundheitseinrichtung er
bracht.

Ein Beispiel für eine erfolgreiche Part
nerschaft ist die Charité CFM Facility 
Management GmbH, ein Tochterunter
nehmen des Mehrheitsgesellschafters 
Charité und eines Konsortiums der pri
vaten Unternehmen Vamed, Dussmann 
und Hellmann. Die CFM war Anfang 
2006 gegründet worden, um alle nicht
medizinischen Aufgaben an drei Stand
orten der Charité in Berlin zu überneh
men. Diese Arbeiten hatten bis dahin 
eine kaum noch überschaubare Zahl  
von Fremdfirmen und die Charité teil
weise selbst erledigt. 

Seitdem erhält das Universitätsklinikum 
alle technischen Dienstleistungen von 
der CFM aus einer Hand und zu nied
rigeren Kosten. Das dafür erforderliche 
ManagementFachwissen stammt insbe
sondere von der Vamed, die ihre Erfah
rung aus ähnlichen Projekten wie dem 
Bau und der technischen Betriebsfüh
rung des Allgemeinen Krankenhauses in 
Wien einbringt. Dadurch profitiert die 
Charité von Lösungen und Konzepten, 
die sich andernorts bereits erfolgreich 
bewährt haben. 

Zentrale Einrichtung der CFM ist der 
Service Desk. Hier können die Mitarbeiter 
der Charité schnell und unkompliziert 
Störungen melden oder Aufträge ertei
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len – entweder telefonisch oder über  
das Intranet. Im vergangenen Jahr ge
schah dies insgesamt rund 100 000 Mal. 
Die Ansprechpartner beim Service Desk 
leiten die Meldungen und Aufträge un
verzüglich an die entsprechenden Leis
tungsbereiche weiter, von denen es  
18 verschiedene gibt. Wer für was zu
ständig ist – darum müssen sich die  
Auftraggeber bei der Charité also nicht 
mehr kümmern.

Sämtliche technischen Aufgaben in ei
ner Hand zu bündeln, hat für die Charité 
einen weiteren Vorteil: Sie werden da
durch deutlich günstiger. So konnte der 
Aufwand für die vertraglich vereinbarten 
technischen Dienstleistungen allein 2007 
um 11,2 Millionen Euro reduziert werden. 
Mit 115,1 Millionen Euro unterschritt die 
CFM das von der Charité vorgegebene 
Budget sogar um rund 450 000 Euro.  
Bis 2010 will das Unternehmen für die 
Uniklinik Kosten in insgesamt einer drei
stelligen Millionenhöhe einsparen. Dies 
geschieht vor allem dadurch, dass Ar
beitsabläufe standortübergreifend ver
einheitlicht und optimiert, Prozesse eng 
verzahnt, Synergien genutzt, Arbeitsab
läufe gestrafft und Schnittstellen redu
ziert werden.

Zuordnung der Kosten

Die CFM ermöglicht der Charité darü  
ber hinaus eine umfangreiche Kosten
transparenz. Sämtliche zu erbringende 
FacilityManagementLeistungen sind 
eindeutig festgelegt, und die damit ver
bundenen Kosten werden den entspre
chenden Auftraggebern innerhalb der 
Charité genau zugeordnet. Das ist in den 
Krankenhäusern längst nicht überall der 
Fall. Oftmals werden die Kosten über 
allgemeine Verteilungsschlüssel umge
legt. Dadurch sind aber kaum Rück
schlüsse auf die Verursacher möglich. 

Künftig müssen die Kliniken jedoch  
nahezu alle Kosten den jeweiligen Be
handlungsfällen aufwandsgerecht zu
ordnen können. Denn von 2009 an wer
den die Betriebskosten der stationären 
Versorgung überwiegend leistungsbezo
gen durch einheitliche Fallpauschalen 
finanziert.

Alle kaufmännischen, technischen und 
infrastrukturellen FacilityManagement
Leistungen der CFM wurden von einem 
unabhängigen Auditor zertifiziert und 
entsprechen damit dem europaweiten 
Standard für nichtmedizinische Dienst
leistungen in Kliniken. Das zeigt, dass 
Kostenreduktion und Qualität kein Wi

derspruch sind. Denn durch Investitionen 
werden zugleich der Service verbessert 
und die erforderlichen Mittel zur Verfü
gung gestellt, mit denen sich die Arbeit 
effizienter erledigen lässt. So hat die 
CFM beispielsweise modernste Technik 
für die Patientenversorgung und die 
Datenverarbeitung, neue Fahrzeuge für 
die Grün und Straßenpflege, moderne 
Reinigungsgeräte und eine neue Telefon
anlage angeschafft sowie eine neue 
Zentralsterilisation errichtet. Zweiter 
Investitionsschwerpunkt der CFM sind 
die rund 2 300 Mitarbeiter sowie deren 
Aus und Weiterbildung. Schließlich liegt 
es in erster Linie an ihnen, dass sich die 
Patienten in der Charité gut aufgehoben 
fühlen.

Das Wohlbefinden der Patienten hängt 
außerdem auch von der Ausstattung und 
dem Zustand der Gebäude ab. Hier be
steht jedoch oft ein erheblicher Sanie

rungsbedarf – zumal veraltete Gebäude 
meist hohe Betriebskosten verursachen, 
etwa durch lange Wege, starre Trennung 
nach Fachgebieten, zersplitterte Funkti
onen, Doppelvorhaltungen und dezen
trale Aufnahmen. Wenn Krankenhäuser 
in moderne und flexible Gebäude inves
tieren, können sie hier auf viele Jahre 
hohe Einsparungen erzielen. 

Finanzierung von Investitionen

Investitionsentscheidungen mit einer 
langfristigen Betrachtung der Betriebs
kosten zu verknüpfen, zählt daher eben
falls zu den zentralen Aufgaben eines 
professionellen Facility Managements im 
Krankenhaus. Schließlich überschreiten 
dort die Baufolgekosten die Erstellungs
kosten innerhalb deutlich kürzerer Zeit 
als etwa bei Bürogebäuden oder Produk
tionsstätten. Außerdem erfordern die 

Abbildung 1: Aufgabenteilung innerhalb einer FM-Partnerschaft  
im Gesundheitswesen

Abbildung 2: Der Nutzen einer FM-Partnerschaft für das Krankenhaus
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fehlenden Mittel für Investitionen in 
Krankenhäusern neue Finanzierungsmo
delle. Das können beispielsweise Öffent
lichPrivate Partnerschaften sein. Bei 
diesen Modellen finanziert und errichtet 
ein privater Partner den Krankenhaus
neu oder umbau und übernimmt an
schließend über einen längeren Zeitraum 

dessen technische Betriebsführung, in
nerhalb dem auch die vorab getätigte 
Investition refinanziert wird.

Neu und Umbauten von Krankenhäu
sern müssen jedoch so konzipiert sein, 
dass diese möglichst über ihre gesamte 
Lebenszeit dem medizinischen Fort

schritt – neue technische Ausstattung, 
neue Versorgungsformen, sich verän
dernde Arbeitsabläufe – angepasst 
werden können. Traditionelle Fachab
teilungsstrukturen werden dabei künf
tig zunehmend durch interdisziplinäre 
Kompetenzzentren und modular auf
gebaute Pflege und Betreuungsange
bote abgelöst. Unterstützende Bereiche 
wie Röntgen, Labor, ZentralOP und 
nichtmedizinische Dienstleistungen 
sind im Krankenhaus der Zukunft in 
modernen Dienstleistungszentren ge
bündelt, die ein Optimum an Leistungs
qualität und Ressourceneinsatz sicher
stellen. 

Strategische Partnerschaften von Kran
kenhäusern und auf das Gesundheits
wesen spezialisierten Dienstleistungs
unternehmen ermöglichen dabei ein 
Höchstmaß an Prozessorientierung so
wie ganzheitliche Diagnose und Thera
piekonzepte. Auf diese Weise trägt pro
fessionelles Facility Management dazu 
bei, auch die Kernprozesse in einem 
Krankenhaus zu verbessern und damit 
die Patienten optimal zu betreuen.

Abbildung 3: Investitionen und Betriebskosten von Krankenhäusern
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