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Daseinsvorsorge 

Was ist unsere Aufgabe als Gesundheitsdienstleister? 

Patientenfürsorge Gesundheits-
versorgung 
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Der ethische Rahmen… 

 The Physician’s Pledge 
 
 AS A MEMBER OF THE MEDICAL PROFESSION: 
 
 I SOLEMNLY PLEDGE to dedicate my life to the service of humanity; 
 THE HEALTH AND WELL-BEING OF MY PATIENT will be my first consideration; 
 I WILL RESPECT the autonomy and dignity of my patient; 
 I WILL MAINTAIN the utmost respect for human life; 
 I WILL NOT PERMIT considerations of age, disease or disability, creed, ethnic origin, gender,  
 nationality, political affiliation, race, sexual orientation, 
 social standing or any other factor to intervene between my duty and my patient; 
 I WILL RESPECT the secrets that are confided in me, even after the patient has died; 
 I WILL PRACTISE my profession with conscience and dignity and in accordance with good medical practice; 
 I WILL FOSTER the honour and noble traditions of the medical profession; 
 I WILL GIVE to my teachers, colleagues, and students the respect and gratitude that is their due; 
 I WILL SHARE my medical knowledge for the benefit of the patient and the advancement of healthcare; 
 I WILL ATTEND TO my own health, well-being, and abilities in order to provide care of the highest standard; 
 I WILL NOT USE my medical knowledge to violate human rights and civil liberties, even under threat; 
 I MAKE THESE PROMISES solemnly, freely, and upon my honour.  
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Wie passt das mit “Geldverdienen” zusammen? 



Das Geld bestimmt das “System” … 
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Wie lassen sich  
in der Gesundheitsversorgung  

unternehmerisches Wirtschaften  
und ethischer Rahmen verbinden? 



Historische Ausgangslage in Deutschland 
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 „Notverkäufe“ aufgrund von 
Investitionsstau 

 Defizitäre Strukturen nach 
40 Jahren dualem System 

Deutsche Wiedervereinigung: 
 Sanierungsbedarf 

/Fördermittel 
 Bedarf nach „Management“ 



Status Quo 

8 

 21% der Krankenhäuser schrieben einen  
Jahresverlust 
 

 27% Prozent der Kliniken ist nicht 
investitionsfähig.  
 

 Die Kapitalausstattung der Krankenhäuser ist 
jedoch noch immer unzureichend.  
 

 Ihr jährlicher Investitionsbedarf (ohne 
Universitätskliniken) beläuft sich auf mindestens 
5,4 Milliarden Euro.  
 

 Es ergibt sich eine jährliche Förderlücke von 
mindestens 2,6 Milliarden Euro. Bezieht man den 
über die Jahre aufgebauten Investitionsstau ein, 
ist sie sogar noch höher.  
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Finanzkraft + 
Gruppenvorteil 

Sind private Krankenhausträger besser? 

Management-
Know-how 

Unabhängigkeit  

von der Politik 



 

 5,2 Mio. Patienten (3,9 Mio. ambulant) 

 111 Akut- und Rehabilitationskliniken 

 89 Medizinische Versorgungszentren (MVZ)  

 4 Reha- und 17 Präventionszentren 

 12 Pflegeeinrichtungen 

 

 5,8 Milliarden Euro Umsatz 

 Täglich eigene Investitionen i.H.v. 1 Million Euro! 

 

 
 

 

 

(Geschäftsjahr 2016) 

 

Helios – Daten und Fakten 
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Privatisierung: 

Sanierung und Reorganisation 

+ 6  

+ 11 
+41 

+ 24 

Konsolidierung: 

Reorganisation, 

Integration, 

Netzwerkaufbau 
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16 

18 

23 

Privatisierung von 

einzelnen Kliniken 

Gegründet von  
Dr. Lutz Helmig, 
Gefäßchirurg 

Neues Wachstum: 

International, 

Fresenius Plattform 

Cluster und Service 

 

1995 2005 2015 2025 

Umsatz in Mrd. EUR 

10 
EBIT-Marge in % 

~ 5,6 

11 >12 

1,2 ~10 

Phasen der Helios Unternehmensentwicklung 

Grenzen der 
Weiterentwicklung in 
Deutschland 
 Akzeptanz →Politik 
  Wettbewerb →gedeckelt 

https://upload.wikimedia.org/wikipedia/de/4/41/Rhoen-klinikum.svg
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~ 5,6 
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Phasen der Helios Unternehmensentwicklung 

Der Schritt ins Ausland 

https://upload.wikimedia.org/wikipedia/de/4/41/Rhoen-klinikum.svg


 

 9,4 Mio. ambulante Patienten pro Jahr 

 320.000 stationäre Patienten pro Jahr 

 43 Kliniken 

 44 ambulante Zentren 

 rund 300 Präventionszentren 

 

 € 2,5 Mrd. Umsatz  

 

 6.600 Betten 

 35.000 Mitarbeiter 

 

 

 

 

 
 

Unsere spanische Schwester 

Madrid 

Barcelona 

Fundación Jiménez Díaz 

Hosp. Rey Juan Carlos 

CM Teknon 

Sagrado Corazón 

Mallorca 

Sevilla 
Palma Planas 

Clinica Rotger 

Ruber Internacional 

XX.XX.20XX Titel der Präsentation 14 

http://www.google.es/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0CAcQjRw&url=http://clinicasdecirugiaplastica.org/clinicas/hospital-ruber-internacional&ei=EoT1VK-SLYfvObOPgcAM&bvm=bv.87269000,d.d24&psig=AFQjCNH2jBtVhsxU2CIwTEBb7ovDDuPM7Q&ust=1425462662034562
http://www.google.es/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&frm=1&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&docid=ddSh3KF7ufTNhM&tbnid=SP9bU4lD2f9CEM:&ved=0CAUQjRw&url=http://www.quiron.es/sevilla_sagrado_corazon/?id=199382&ei=nmixU8y4Eom3O-yMgNAD&bvm=bv.69837884,d.ZGU&psig=AFQjCNEno4IdI-ptvS1Sg1kHqsD6P5FOQQ&ust=1404221970012561
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Umsatz 2016 in Milliarden €  

8,3 

HELIOS und 

Quironsalud 
5,8 

HELIOS 

1,4 

Hirslanden (CH) 

7,0 

Ramsay Health (F, 

AU, UK, Malaysia, 

Indonesien) 

2,5 

Quironsalud (ES) 

3,2 

Asklepios 

15,7 

Tenet Healthcare 
(USA, UK)  

34,0 

Hospital Corporation of 

America, HCA (USA, UK)  

15,1 

Community Health 

Systems (USA)  

52,9 

Kaiser Permanente 
(USA)  

Helios im internationalen Vergleich 
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Ein Blick in die Schweiz 
 Trotz hoher Selbstbeteiligung: Doppelt so hohe 

Gesundheitsausgaben pro Kopf 
 

 Anteil der Gesundheitskosten am 
Bruttoinlandprodukt gleich dem in Deutschland 
(ca. 11%)  
 

 Halb soviele Krankenhausbetten pro 1.000 
Einwohner  
 

 Platz  14 im Health Efficiency Index  
    (Deutschland nur Platz 39, Spanien auf Platz 3) 
 
 Kürzer, aber teurer werdende Spitalaufenthalte 

 
 Steigende Kosten im Gesundheitswesen  (3% 

p.a.) 
   → stationäre  Behandlungen: ca. 45%                                   

«Momentan erreichen nur etwa ein Viertel der Spitäler  
einen genügend hohen Gewinn zur nachhaltigen  
Finanzierung ihrer Infrastruktur» 
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Machen Sie sich auf den Weg 

Effizienz (auch) in regulierten Strukturen 

schafft das Potenzial für Investitionen 

 

Geld für Qualität schafft Mehrwert für Patienten,  

Mitarbeiter, Gesundheistdienstleister und Eigentümer  



Wirtschaftlichkeit und Qualität sind kein Widerspruch 
 

 

Die HELIOS Führungsgrundsätze: 

+++Qualität und Wirtschaftlichkeit sind kein Widerspruch+++ Verpflichtung zur uneingeschränkten Transparenz+++   

Review-Verfahren (vom Besten lernen)+++Offene Fehlerkultur+++Klar geregelter Umgang mit Dritten 
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Qualität an erster Stelle! 
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Wirtschaftlichkeit durch Effizienz/Produktivität 
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Volume / Outcome – Zentrenbildung 
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Verweildauer: Gute Besserung! 
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ICU Beds and ICU utilization  
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Wann ist Gesundheitsversorgung gesund? 
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Investitionen 

Patienten 

Wirtschaftlicher 
Erfolg 

Qualitäts-
medizin 

Ethischer 
Rahmen 



Vielen Dank für  
Ihre Aufmerksamkeit 
— 


