
ku-Special Controlling 4/2006 | 45

umfasst planerische, organisatorische
und kontrollierende Maßnahmen zur
zielorientierten Steuerung der Wert-
schöpfungskette eines Unternehmens
hinsichtlich Qualität, Zeit, Kosten und
Kundenzufriedenheit. Eine ganzheitli-
che Steuerung von Unternehmenspro-
zessen berücksichtigt alle vom Kunden
wahrgenommenen Leistungsmerk-
male. Sie führt zu einer Prozessstruk-
tur- und Prozessleistungstransparenz,
die mit herkömmlichen, kostenbezoge-
nen Controllinginstrumenten nicht zu
erlangen sind.

Prozesse zu steuern bedeutet, dass die

richtigen Informationen in der richti-
gen Güte zur richtigen Zeit am richti-
gen Ort zur Verfügung stehen. Voraus-
setzung ist die Definition von standar-
disierten Prozessabläufen. Einem Pa-
tienten muss bereits während der Auf-
nahme ein standardisierter Behand-
lungspfad zugewiesen werden. Da-
durch wird der Behandlungsprozess
gezielt gesteuert und unterstützt. Die-
ser kann aber jederzeit individuell ver-
ändert oder auch verlassen werden (z.
B bei Eintreten von Komplikationen).
Dadurch wird eine gleich bleibende
Qualität gewährleistet.
Ein prozessorientiertes Controlling er-
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Aktivitäten, die horizontale Zerlegung
über Bildung von Prozessketten. Der
Hauptprozess liegt in der obersten
Ebene und weist Schnittstellen zu ex-
ternen Kunden auf. Er besteht aus ei-
ner Prozesskette, die zur Leistungser-
stellung und -verwertung vollzogen
werden muss, zu einem abgeschlosse-
nen Ergebnis führt und einen wesentli-
chen Beitrag zum Unternehmenserfolg
leistet. Teilprozesse bilden die zweite
Ebene und werden anhand der Analyse-
kriterien Verrichtung und Objekt gebil-
det. Aktivitäten in der unteren Ebene

Prozessstruktur ist die hierar-
chische Darstellung aller im Pro-
zess vorkommenden Aktivitäten.

Jede Prozessebene besitzt ihren eige-
nen spezifischen Detaillierungsgrad.
Die vertikale Strukturierung erfolgt
über die Zerlegung des Hauptprozesses
in Teilprozesse und weitergehend in

Abbildung 1: Prozessstruktur
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Klare Struktur 
verbessert die Übersicht

Planung und Steuerung 
im Rahmen der Prozessorientierung

Um Prozesse problemlos
durchführen, steuern und
überwachen zu können, ist 
eine klare Strukturierung
notwendig. Vor allem, wenn es
um größere Prozesse mit hoher
Komplexität geht, trägt sie dazu
bei, die Übersicht über den
Gesamtprozess zu behalten. P
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können an einem Arbeitsplatz ohne Un-
terbrechung durchgeführt werden. 

Eine Prozesskette ist die ablaufmäßige
Verbindung inhaltlich zusammenhän-
gender (Teil-) Prozesse. Die Verbindung
aller Prozesse bildet die Wertschöp-
fungskette (Wertkette, value chain) 
eines Unternehmens (Abb. 1).

Prozessoptimierung und 
-steuerung

Der Begriff des Prozessoptimierung

möglicht die Bewertung aktueller Vor-
gänge und Kosten entlang der Wert-
schöpfungskette. Diese ist die Grund-
lage für zeitnahe operative und strate-
gische Entscheidungen. 

Reportingsystem als 
Instrument für Planung,
Steuerung, Kontrolle 

Ein Instrument des prozessorientierten
Controllings ist das Reportingsystem
mit unterschiedlichen Berichtsarten wie
Standardbericht, Kurzbericht und Ab-
weichungsbericht. Es  ist für die Über-
mittlung oder Weiterleitung der richti-
gen Informationen von den Stellen der
Informationsentstehung zu den Stellen
der Informationsverwendung verant-
wortlich. Daher besteht seine Aufgabe
nicht nur in der Weiterleitung, sondern
auch in der Auswahl, Ordnung und
Strukturierung entsprechender Infor-
mationen für die verantwortlichen Mit-
arbeiter. Prozessberichte sollen das ak-
tuelle Leistungsniveau eines Prozesses
wiedergeben und anzeigen, wie sich die
Prozessleistungsdaten im zeitlichen Ab-
lauf entwickelt haben. Es muss dabei si-
chergestellt werden, dass die Entschei-
dungsträger aktuelle, planungskon-
forme Informationen erhalten, anhand
derer sie eine Abweichung von Zielwer-
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Prozessberichte
Eine derartige Steuerung entlastet
Ärzte und Pflegedienst von patienten-
fernen Dokumentationsaufgaben. Re-
gelmäßig versandte Kurzberichte, in
denen an den Anforderungen des Emp-
fängers orientiert, aufbereitete Kenn-
zahlen dargestellt werden, ermöglichen
einen schnellen Überblick über rele-
vante Daten. Es ist kein Zeitaufwand
zur Beschaffung der Daten mehr nötig,
die Kennzahlen werden automatisiert
erfasst, aufbereitet, dargestellt und in
Berichtsform an die Verantwortlichen
versandt. Es werden nur für die jewei-
lige Führungskraft relevante Informa-
tionen bereitgestellt, so dass außerdem
die Recherche innerhalb einer unüber-
sichtlichen Datenmenge entfällt. Wei-
terführende Informationen, die nicht
für den Kurzbericht ausgewählt wur-
den, können bei Interesse im Standard-
bericht, der jederzeit im Intranet zur
Verfügung stehen sollte, eingesehen
werden. Bei besonderen Ereignissen
oder Abweichungen von Planwerten
wird zusätzlich zum Kurzbericht ein
Abweichungsbericht erstellt. Auf diese

ten erkennen und den Bedarf an Ge-
gensteuerungsmaßnahmen ableiten
können. Das bedeutet, dass die ent-
sprechenden Prozessverantwortlichen
über den Leistungsstand ihrer zu ver-
antwortenden Prozesse in Kenntnis zu
setzen sind. Die Aufbereitung der Pro-
zessinformationen muss auf den Emp-
fängerkreis abgestimmt sein. 
Um diesen Anforderungen gerecht
werden zu können, muss ein Pool von
evaluierten Kennzahlen existieren, die
prozessorientiert Auskunft über quali-
täts-, zeit- und kostenbezogene Zu-
sammenhänge geben. Diese Kennzah-
len müssen über die Angabe einfacher
Maßzahlen (z.B. die durchschnittliche
Krankenhausverweildauer) hinausge-
hen. Die zielgerichtete Generierung
und Auswertung der Daten des Be-
handlungsprozesses und die systemati-
sche Erfassung von Informationen so-
wie die gezielte Aufbereitung dieser
Kennzahlberichte ermöglichen ein fak-
tenbasiertes, transparentes Handeln
und dienen damit der Umsetzung einer
effektiven Planung, Steuerung und
Kontrolle.

Weise wird vermieden, dass Fehlent-
wicklungen unbemerkt weiterlaufen
und zu Qualitäts- und finanziellen Ein-
bußen führen. Die verantwortliche
Führungskraft hat durch die zeitnahe
Information über Abweichungen die
Möglichkeit, sofort Maßnahmen zu er-
greifen und so die Qualität im Kranken-
haus sicherzustellen.

Alle Angaben sollten sowohl als Werte
pro Patient als auch als Durchschnitts-
werte darstellbar sein. Gleichzeitig ist
es unerlässlich, die Daten im Zusam-
menhang zu Plan- oder Sollwerten dar-
zustellen, oder einen Vergleich zu Da-
ten des Best Practice anzuführen. Tä-
tigkeitsdauern können übersichtlich ta-
bellarisch und grafisch aufbereitet wer-
den. Ein positiver Leistungstrend signa-
lisiert, dass die durchgeführten Maß-
nahmen erfolgreich sind. Ist der Trend
positiv, liegen aber Soll und Ist ausei-
nander, sind zusätzliche Maßnahmen
einzuleiten. Bei einem negativen Trend
sind die Ursachen festzustellen und zu
beseitigen.

Beispiel Pflegedienst: Mit Hilfe der aus
der Prozessstrukturierung gewonne-
nen Kennzahlen ist auch im Pflegebe-
reich eine gute Planung und Steuerung
möglich. Es lassen sich diverse Kenn-
zahlen, wie z.B. die Dauer der Patien-

tenaufnahme und die Dauer einer Pfle-
geanamnese sowie Wartezeiten des Pa-
tienten zwischen verschiedenen Tätig-
keiten, ermitteln. Weitere Kennzahlen
von Interesse beziehen sich auf die an-
fallenden Sach- und Personalkosten so-
wie die Qualität als output von Aktio-
nen. 

Das Ziel ist jedoch nicht, die Körper-
pflege von sieben Minuten auf fünf Mi-

nuten zu reduzieren, sondern die
Schnittstellenproblematik innerhalb
der Kunden-Lieferantenbeziehungen
im Krankenhaus zu verbessern. Wie
hoch ist die Durchlaufzeit (Verweil-
dauer) für das betrachtete Krankheits-
bild in unserem Krankenhaus? Welchen
Input gebe ich in den nächsten Prozess,
damit der nächste Verantwortliche die-
sen ohne Störungen durchführen
kann? Welche Daten/Informationen
muss ich zu welcher Zeit, an welchen
Ort, in welcher Güte, vollständig etc....
liefern, damit die darauf folgende Ak-
tion termintreu, effizient und effektiv
ausgeführt werden kann? Mit der Un-
terstützung eines prozessbezogenem
Reporting können die beschriebenen
Anforderungen zu den Leistungspro-
zessen, Prozessstrukturierung, Pro-
zessorientierung sowie Prozessopti-
mierung und -steuerung besser umge-
setzt werden. ■
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Abbildung 2: Darstellung eines Prozesses
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Prozessorientierung
Die Behandlung des Patienten stellt den
hauptsächlichen Leistungsprozess im Kran-
kenhaus dar. Im Zuge der Prozessorientierung
ist die medizinische und pflegerische Behand-
lung als Prozess (= Behandlungsprozess) mit
definiertem Anfangs-(Aufnahme) und End-
punkt (Entlassung) zu sehen. Der gesamte Be-
handlungsprozess ist zeitlich abgestimmt zu
planen und umfassend zu organisieren. Ab-
bildung 2 verdeutlicht den Zusammenhang
der Elemente im Rahmen einer Prozessorien-
tierung.

Die medizinischen Fachbereiche, die Funkti-
onsbereiche und sonstige Krankenhausberei-
che sind i. d. R. funktional, also nach dem
Prinzip der Aufgabenspezialisierung, organi-
siert. Die Leistungsprozesse verlaufen quer
zur organisatorischen Grundstruktur und sind
durch vielfältige Vor- und Rückkopplungen
gekennzeichnet. Outputs oder Leistungen
einzelner Prozesse dienen auf derselben oder
einer anderen Funktionsebene als Input eines
weiteren Prozesses. Diese Vor- und Rückkopp-
lungen können als interne Kunden-Lieferan-
tenbeziehungen definiert werden. Solche Be-
ziehungen, oder auch Schnittstellen, beste-
hen häufig zwischen Station/Funktionsabtei-
lung, Station/Ambulanz oder auch im Rah-
men der integrierten Versorgung zwischen
Einrichtungen wie Krankenhaus/Rehabilita-
tion. etc. Für die Leistung des Prozesses ist
eine optimale Koordination zwischen Liefe-
rant und Kunde unabdingbar. 

Mit der ablauforganisatorischen Zusammen-
fassung von Aufgaben zu einem Prozess und
durch die Verknüpfung einzelner Prozesse zu
Prozessketten wird der Versuch unternom-
men, die Unternehmensaktivitäten übergrei-
fend sowohl technisch als auch organisato-
risch zu integrieren. 
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