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Die adaquate medizinische Versorgung der Bevélkerung bildet auf organisatorischer und
finanzieller Ebene eine Kernaufgabe und gleichzeitig eine groRe Herausforderung fur die
Gesellschaft. Krankenhauser spielen dabei eine zentrale Rolle: Das Kerngeschaft eines
Krankenhauses liegt in der Behandlung und Pflege von Patienten. Die Bereitstellung der
dafur notwendigen Infrastruktur wird durch das Facility Management (FM) erbracht. Die
Leistungen fur die stationare Behandlung der Patienten werden in Deutschland im Rah-
men eines Fallpauschalensystems vergitet. Dabei liegt der Anteil der FM-Kosten an den
Gesamtfallkosten im Krankenhaus durchschnittlich bei zirka 20%. Eine transparente Dar-
stellung dieser Kosten im Krankenhaus ist derzeit jedoch nicht méglich. Darlber hinaus
fehlt das Wissen um die Interdependenzen der priméren Prozesse mit den Leistungen und
Kosten des FM.

Ziel dieser Arbeit ist es, die Abhangigkeit zwischen den Prozessen des Facility Manage-
ment und den Primarprozessen im Krankenhaus in einem Modell transparent darzustellen.
Die Kenntnis Uber die Leistungszusammenhange der beiden Ebenen bildet die Grundlage
fir eine verursachergerechte Verrechnung der FM-Kosten im Krankenhaus. Das Modell
wird anhand der Analyse der Daten von vier Krankenhausern beispielhaft fur die Funktions-
stelle OP-Bereich ausgearbeitet. Es zeigt sich, dass etwa 85% der gesamten FM-Kosten
dieser Funktionsstelle durch funf FM-Hauptprozesse verursacht werden.

Die Kenntnis Uber die Leistungszusammenhange im Krankenhaus liefert die Grundlage
fur eine ganzheitliche Strategieplanung. Unter Anwendung des Modells werden flr unter-
schiedliche demografisch und strategisch bedingte Nutzungsszenarien FM-Kosten- und
Leistungsmengen fur die OP-Bereiche der vier Krankenh&user simuliert. Dies zeigt bei-
spielhaft, wie Veranderungen im Kerngeschaft der Krankenhauser auf daflir notwendige
Flachen und Services Ubertragen werden. Das Modell dieser Arbeit bildet die Grundlage far
eine ganzheitliche Betrachtung des Systems Krankenhaus. Dabei schafft Transparenz die
Basis flir einen bewussten, effizienten Einsatz von Ressourcen.




