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Serie Teil 16: Patientensicherheit – Start und Zielpunkt in der Qualitätssicherung

Die HKG – Patientensicherheit für die hessischen 

Krankenhäuser

Als Interessenvertretung der rund 135 

hessischen Kliniken übernimmt die Hessi-

sche Krankenhausgesellschaft (HKG) um-

fassende Aufgaben in der Gesundheitspo-

litik und -versorgung. Dabei spielt die Pa-

tientensicherheit stets eine sehr wichtige 

Rolle. Ein Gespräch mit Prof. Dr. med. 

Steffen Gramminger, dem geschäftsfüh-

renden Direktor der HKG und Christina 

Grün, der Leiterin des Geschäftsbereichs 

Medizin und Qualität.

Was hat die HKG mit Patientensicherheit 

zu tun? 

Prof. Dr. med. Steffen Gramminger: Die 

HKG ist stark in die Mitgestaltung und 

Weiterentwicklung der hessischen Kran-

kenhaus- und Gesundheitsversorgung in-

volviert, bei der die Patientensicherheit 

ein wesentlicher Leitgedanke ist. 

Daneben unterstützt die HKG die Kliniken 

ganz konkret bei der Umsetzung gesetzli-

cher Vorgaben, wie z. B. dem Patienten-

rechtegesetz, mit dem die Patientensi-

cherheit weiter gestärkt wurde. Aber auch 

beispielsweise durch das Arzneimittel- 

und Medizinprodukte- oder das Infekti-

onsschutzgesetz wurden umfassende Re-

gelungen für die Patientensicherheit ge-

troffen, die es gilt, in der täglichen Be-

handlungsroutine umzusetzen. Weiterhin 

berät die HKG die Kliniken im direkten 

Dialog, bietet Seminare an und vertritt ih-

re Mitgliedskrankenhäuser in Gremien 

und Institutionen wie dem Landesbeirat 

für Patientensicherheit und mehr. 

Welche Ziele hat die HKG in Bezug auf 

Patientensicherheit? 

Christina Grün: Die Patientensicherheit 

hat vielfältige Aspekte und Ziele. Eines 

herauszugreifen würde der Wichtigkeit 

der verschiedenen Themen nicht ge-

recht. Zusammenfassend geht es um die 

Bündelung vielfältiger Aktivitäten, Initia-

tiven und Projekte zur stetigen Weiter-

entwicklung und Verbesserung der Ge-

sundheitsversorgung. Dabei muss eine 

Kommunikationskultur geschaffen wer-

den, die es ermöglicht, über Fehler- oder 

Schadensereignisse zu sprechen, um oh-

ne Angst vor Sanktionen daraus lernen zu 

können.

Seit wann ist Patientensicherheit

 für die HKG ein Thema?

Gramminger: Patientensicherheit ist in 

den hessischen Krankenhäusern und der 

HKG schon immer ein maßgebliches 

Thema. Bereits mit dem Aufbau der Ge-

schäftsstelle Qualitätssicherung (GQH) 

im Jahr 1995, damals als Teil der HKG, 

wurde ein Meilenstein gesetzt. Weitere 

markante Jahreszahlen sind sicherlich 

2013, in dem mit dem Gesetz zur Verbes-

serung der Rechte von Patientinnen und 

Patienten ein Schwerpunkt auf die Pa-

tientensicherheit gelegt wurde. Und 

auch 2014 mit der Gründung der Initiati-

ve Patientensicherheit und Qualität in 

Hessen gemeinsam mit dem Hessischen 

Ministerium für Soziales und Integration 

(HMSI) sowie 2019 mit dem Erlass der 

Patientensicherheitsverordnung [1] in 

Hessen. 

Was war das erste „Patientensicherheits-

projekt“ der HKG? 

Gramminger: Patientensicherheit ist ein 

wesentlicher Teilbereich in der Medizin. 

Ziel einer jeden Behandlung ist es, den Ge-

sundheitszustand eines Menschen zu ver-

bessern, ohne Fehler oder Schäden zu ver-

ursachen. Dieses Bemühen zeigt sich in 

vielfältigen Initiativen unter Beteiligung 

der HKG wie z. B. in eindeutigen Patiente-

nidentifikationen, in Maßnahmen zur Stei-

gerung der Arzneimitteltherapiesicher-

heit oder Verfahren wie der Tupferkon-

trolle. Nicht zu vergessen sind aber auch 

Morbiditäts- und Mortalitätskonferenzen 

(MMK), die seit vielen Jahren in den Klini-

ken etabliert sind. Entscheidend mitge-

wirkt hat die HKG insbesondere bei der 

Entwicklung und Umsetzung des MRE-

Projektes (multiresistente Erreger) der 

Landesarbeitsgemeinschaft Qualitätssi-

cherung Hessen (LAGQH) [2].

Patientensicherheit

Prof. Dr. med. Steffen Gramminger ist 

seit Februar 2020 geschäftsführender 

Direktor der Hessischen Krankenhaus-

gesellschaft, wo er ab September 2018 

als Geschäftsführer mit Schwerpunkt, 

Medizin, Qualität und Finanzierung tätig 

war. Nach seiner Assistenzarztzeit in der 

Chirurgie arbeitete er ab 2000 am 

Ev. Krankenhaus in Bad Dürkheim als 

Medizincontroller, wurde 2011 zum Ver-

waltungsdirektor berufen und über-

nahm 2012 als Bereichsleiter Kranken-

haus die Gesamtverantwortung für bei-

de Krankenhäuser des Landesvereins für 

Innere Mission. 2014 übernahm er als 

Ärztlicher Geschäftsführer zusammen 

mit dem Kaufmännischen Geschäftsfüh-

rer die Leitung des Klinikum Darmstadt. 

2007 schloss er den Masterstudiengang 

Management von Gesundheits- und So-

zialeinrichtungen an der Technischen 

Universität Kaiserslautern ab, ist Grün-

dungsmitglied und ehemaliger Vor-

standsvorsitzender der Deutschen Ge-

sellschaft für Medizincontrolling e. V. 

und hat seit 2012 die Professur für Medi-

zincontrolling an der MSH Medical 

School Hamburg inne.
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Wie hat sich der Blickwinkel auf Patien-

tensicherheit aus Sicht der HKG im Laufe 

der vergangenen Jahrzehnte verändert? 

Gramminger: Patientensicherheit bedeu-

tet für uns nicht nur das Aufdecken von 

Fehlern und Schäden, sondern das För-

dern einer Kommunikationskultur, um 

künftige Schadensereignisse zu vermei-

den. Das heißt aus Fehlern zu lernen und 

best-practice-Ansätze zu teilen. Dabei 

bietet die Digitalisierung eine gute Chan-

ce, hier noch ein großes Stück voranzu-

kommen. Auch die Pandemie hat den 

Blick auf die Patientensicherheit nochmals 

geschärft und ihre Wichtigkeit herausge-

stellt: Kurzfristig mussten in den Kliniken 

alle notwendigen Hygiene- und Infekti-

onsschutzmaßnahmen getroffen werden, 

um Patienten vor einer Covid-19-Anste-

ckung zu schützen.

Welche aktuellen Veränderungen gibt es 

in der HKG in Bezug auf Patientensicher-

heit und Qualität? 

Grün: Mit Herrn Dr. med. Udo Wolffs Ein-

tritt in den Ruhestand, der im HKG-Refe-

rat Medizin und Qualität über viele Jahre 

allein tätig war, hat es in der HKG eine 

Umstrukturierung und personelle Aufsto-

ckung gegeben. Wir erhoffen uns damit, 

die hessischen Kliniken bei den Themen 

Medizin, Medizincontrolling, Pflege und 

Qualität, die alle einen Bezug zur Patien-

tensicherheit haben, noch besser unter-

stützen zu können. Dies geschieht auch 

im Hinblick auf die zunehmenden gesetz-

lichen Vorgaben im Bereich Qualität und 

die damit verbundenen Richtlinien des 

Gemeinsamen Bundesausschusses. 

Welche konkreten Patientensicherheits-

bemühungen gibt es in der HKG? 

Grün: Es gibt zahlreiche Initiativen, so 

zum Beispiel die Initiative Patientensicher-

heit und Qualität Hessen gemeinsam mit 

dem HMSI [3] oder die Teilnahme an Ini-

tiativen des Aktionsbündnisses Patienten-

sicherheit e. V., wie z. B. die Aktion Saube-

re Hände [4]. Eine weitere wichtige Initia-

tive ist die Fachtagung Patientensicher-

heit und Qualität, die sich seit 2014 zu ei-

nem festen Bestandteil im Jahresablauf 

der HKG entwickelt hat [5]. Neben allge-

meingültigen Vorgaben und Regelungen 

stellen hier hessische Kliniken eigene Ak-

tionen und Projekte vor und ermöglichen 

so anderen Krankenhäusern Einblicke und 

ein Lernen voneinander. Dabei ist der Aus-

tausch ein wesentliches Element und Kern 

der Tagung. Die Unterstützung der Fach-

tagung durch das HMSI unterstreicht die 

Bedeutung dieser Veranstaltung. 

Mit welchen Institutionen kooperiert die 

HKG zur Verbesserung der Patienten- 

sicherheit in Hessen? 

Grün: Die HKG arbeitet mit allen Akteuren 

des Gesundheitswesens im Bereich der 

Patientensicherheit kooperativ und part-

nerschaftlich zusammen. 

Das schließt in Hessen das HMSI, den öf-

fentlichen Gesundheitsdienst, die Sozial-

leistungsträger aber auch den ambulanten 

Sektor mit der Kassenärztlichen und Kas-

senzahnärztlichen Vereinigung (KVH, 

KZVH) sowie die Landesärztekammer ein.

Wie wird Patientensicherheit in den hes-

sischen Krankenhäusern umgesetzt? 

Gramminger: Jede Klinik muss ein patien-

tenorientiertes Beschwerdemanagement 

vorhalten. Außerdem wird die Teilnahme 

an einrichtungsübergreifenden Fehlermel-

desystemen forciert. Es sind außerdem 

jährlich Qualitätsberichte zu erstellen. 

Nach der hessischen Patientensicherheits-

verordnung [1] ist pro Klinik mindestens 

ein Patientensicherheitsbeauftragter ein-

zusetzen. Im Rahmen dieser Verordnung 

wird 2022 von jedem Krankenhaus erst-

mals ein spezieller Bericht zur Patientensi-

cherheit erstellt. Die Ergebnisse werden 

im Landesbeirat Patientensicherheit vor-

gestellt und diskutiert. 

Dies sind nur einige Instrumente, die auf-

grund gesetzlicher Vorgaben in Kliniken 

etabliert sind. Sie werden ergänzt durch 

viele freiwillige Projekte und Aktionen. 

Darüber hinaus haben sich alle Maßnah-

men bewährt, die in die Routine überge-

gangen sind und die dazu beitragen, Feh-

ler und Schadensereignisse zu vermeiden. 

So sind Patientenbändchen, präoperatives 

Team-Timeout oder postoperative Zähl-

kontrolle aus dem klinischen Alltag nicht 

mehr wegzudenken.

Was ist dabei die Aufgabe der HKG? 

Grün: Die HKG arbeitet einerseits über-

greifend und moderierend. Sie nimmt 

aber auch einen aktiven Part ein, z. B. bei 

der Weiterentwicklung der Patientensi-

cherheit auf Landesebene, ganz konkret 

bei der Entwicklung von Fachkonzepten 

im Rahmen der Krankenhausplanung. 

Welche aktuellen Entwicklungen gibt es? 

Gramminger: Zuletzt wurden das Hessi-

sche Geriatriekonzept [6] überarbeitet 

und aktualisiert und die LAGQH völlig neu 

strukturiert und als selbstständige Institu-

tion aufgebaut. Im Landesbeirat Patien-

Patientensicherheit

Christina Grün ist seit Februar 2022 Ge-

schäftsbereichsleiterin Medizin und 

Qualität bei der Hessischen Kranken-

hausgesellschaft. Sie studierte Allgemei-

ne Betriebswirtschaftslehre mit den 

Schwerpunkten Wirtschaftliches Ge-

sundheitswesen und EDV/Betriebsorga-

nisation an der Fachhochschule Gießen-

Friedberg. Nach einer fünfjährigen Tä-

tigkeit im Controlling des Klinikums der 

Philipps-Universität Marburg wechselte 

sie als Teamleiterin in den Fachbereich 

Krankenhausmanagement bei der Be-

triebskrankenkasse (BKK) Mittelhessen 

und übernahm die Abteilungsleitung im 

Bereich Stationäre Versorgung. 2009 

wechselte sie zur AOK – Die Gesund-

heitskasse in Hessen in den Bereich 

Krankenhaus – Rehabilitation – Fahrkos-

ten. Neben der Entwicklung und Etablie-

rung neuer Versorgungsmodelle über-

nahm sie die Tätigkeit als Fachreferentin 

auf Landes- und Bundesebene. Sie ist 

Mitglied in den Gremien der Landesar-

beitsgemeinschaft Qualitätssicherung 

Hessen (LAGQH).
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Patientensicherheit

tensicherheit wurde aktuell ein Berichts-

format für den jährlichen Patientensicher-

heitsbericht beraten und beschlossen – 

um nur einige zu nennen.

In welchen landesweiten Patientensicher-

heits-Projekten ist die HKG beteiligt? 

Grün: In Hessen gibt es spezielle Landes-

projekte im Rahmen der Qualitätssiche-

rung, die mit Unterstützung der HKG 

etabliert werden konnten. Zu nennen sind 

hier das Landesverfahren Schlaganfall und 

das MRE-Projekt (multiresistente Erre-

ger) [7]. Das Besondere an diesen Projek-

ten ist, dass sie nicht nur auf mögliche 

Qualitätsdefizite hinweisen, sondern den 

Kliniken z. B. durch Peer-Review-Verfah-

ren auf Augenhöhe konkrete Hilfestellung 

geben. So können diese Defizite durch ein 

vierteljährliches Monitoring auch zeitnah 

behoben werden. D. h. konkrete Probleme 

können schnell durch Gespräche und Ziel-

vereinbarungen gelöst werden – zum 

Wohle der Patienten.

Was wünschen Sie sich für die Zukunft 

der Patientensicherheit in Hessen und in 

Bezug auf die HKG?

Grün: Patientensicherheit und Qualität 

haben in jüngerer Zeit zunehmend eine 

Aufwertung erfahren. Wir wünschen uns, 

dass sich dieser Trend fortsetzt, die Pa-

tientensicherheit zunehmend an strategi-

schem Wert gewinnt und dies durch die 

Digitalisierung und vernetzte Strukturen 

gestärkt wird. 

Gramminger: Ganz oben auf unserem 

Wunschzettel steht allerdings, dass es bei 

Patientensicherheit und Qualität tatsäch-

lich um unsere Patientinnen und Patienten 

geht und nicht um einen kalten Struktur-

wandel und dass das Thema nicht zum Er-

reichen von ökonomischen Zielen miss-

braucht wird. 

Interview: Katrin Israel-Laubinger, 

Silke Nahlinger, Nina Walter

Die Literaturhinweise finden sich in 

der Online-Ausgabe 05/2022, zu fin-

den auf der Website www.laekh.de, 

Rubrik „Hessisches Ärzteblatt“.

Quelle des Rubrikenlogos: © Nizwa Design – shutterstock.com

Instrumente von Qualitäts- und Risikomanagement 

in hessischen Krankenhäusern

Patientensicherheitsverordnung (PaSV) 

[1]: Bundesweit einmalige Verordnung. 

Sie regelt die Bestellung von Patientensi-

cherheitsbeauftragten in Kliniken und 

die Bildung eines Landesbeirates für Pa-

tientensicherheit, der sich mit allen Fra-

gen rund um Patientensicherheit be-

schäftigt.

Patientensicherheitsbericht

Jährlicher Bericht der Kliniken an das 

hessische Ministerium für Soziales und 

Integration auf Basis der PaSV.

CIRS – Critical Incident Reporting 

System [8]

Berichtssystem zur anonymisierten Mel-

dung von kritischen Ereignissen.

MMK – Morbiditäts- und 

Mortalitätskonferenzen

Regelmäßige strukturierte Besprechung 

zur Aufarbeitung besonderer Behand-

lungsverläufe und Todesfälle.

Arzneimittelsicherheit

Fortwährende und systematische Überwa-

chung der Sicherheit von Arzneimitteln.

Nachruf auf Prof. Dr. med. Hans Hacker

 * 02.11.1930  † 13.03.2022

Der ehemalige langjährige Direktor und 

Gründer des Instituts für Neuroradiologie 

am Klinikum der Goethe-Universität 

Frankfurt ist am 13.03.2022 verstorben. 

Geboren am 02.11.1930, begann Prof. Dr. 

med. Hans Hacker (Foto) seine Ausbil-

dung in München unter Prof. Kurt Decker 

und wechselte 1964 nach Frankfurt.

 Hacker gründete 1969 das eigenständige 

Institut für Neuroradiologie und war 1970 

der erste Präsident der neu gegründeten 

Deutschen Gesellschaft für Neuroradiolo-

gie (DGNR), deren erste Jahrestagung er 

in Frankfurt 1971 ausrichtete. Bedingt 

durch seinen exzellenten wissenschaftli-

chen Ruf und Zusammenarbeit mit einem 

Medizingerätehersteller wurde in Frank-

furt einer der ersten Computertomogra-

phen in Europa in Betrieb genommen. 

Prof. Hacker hat wegweisende CT-Techni-

ken mit entwickelt und wegweisende Ar-

beiten wie zum Beispiel über den „Fog-

ging-Effekt“ beim Schlaganfall publiziert. 

Er hat das erste für damalige Zeiten hoch-

moderne 1,5 T MRT-Gerät des Universi-

tätsklinikums im Institut für Neuroradiolo-

gie installiert.

Er war außerdem Begründer der MR-For-

schergruppe, die sich frühzeitig mit der 

MR-Spektroskopie und der funktionellen 

MRT beschäftigt hat. Hacker war in be-

sonderem Maße mit deutschen und inter-

nationalen Fachkollegen vernetzt. Dies 

kam auch durch die Veranstaltung von 

Jahrestagungen der DGNR und ESNR in 

Frankfurt und die Ehrenmitgliedschaft in 

diesen Fachgesellschaften zum Ausdruck. 

Hans Hacker hat es stets verstanden, die 

Balance zwi-

schen Radiolo-

gie und klini-

schen Neuro- 

fächern zu hal-

ten. Als Visionär 

und Impulsge-

ber war er bis in 

sein hohes Alter 

aktiv. Seine Mitarbeiter und Schüler wer-

den ihn nicht nur als wissenschaftlichen 

Lehrer und Vorbild in Erinnerung behal-

ten. Mit großem Respekt bedauern wir 

den Tod von Professor Hacker und werden 

ihm stets ein ehrendes Andenken bewah-

ren. 

Prof. Dr. med. Stefan Weidauer

Prof. Dr. med. Joachim Berkefeld

Prof. Dr. med. Elke Hattingen
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