
Ein Informationsangebot für
Bürgerinnen und Bürger

im Land Bremen und ‚umzu‘
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Stärkung der Patientenorientierung durch mehr Transparenz
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Übersicht

Entstehung des Bremer Krankenhausspiegels

3 zentrale Steuerelemente:
a) Qualitätsergebnisse
b) Krankenhausportraits
c) Medizinische Information

Patientenzufriedenheit, Schwerpunktthemen 
und Information



Bremer Krankenhausspiegel – wie kam es dazu?

Für das Projekt Krankenhausspiegel konnte ein breites Spektrum 
als Kooperationspartner - von Kostenträgern bis zum 
Verbraucherschutz - gewonnen werden.
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2009 entstand die Initiative der 
Krankenhausgesellschaft und der 
Behörde, einen Klinikführer mit 
„harten“ Qualitätsdaten zu kreieren 
und damit Leistungen transparenter 
darzustellen

Der Senator für Gesundheit 
publizierte ca. 20 Jahren lang einen 
umfassenden Krankenhausführer 
als Broschüre, aber auch im 
Internet 
(www.krankenhauswegweiser.bremen.de)



Bremer Krankenhausspiegel – wie kam es dazu?

- Umsetzung durch die Firma „impressum health and science 
communications“ seit dem 29. April 2010 „freigeschaltet“ 

- Prüfungsverfahren unterschiedlicher Portale

- Einigung Vorbild Hamburger Krankenhausspiegel
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Die drei zentralen und stets präsenten Steuerelemente kennzeichnen
die zentralen Inhalte des WEB-Angebotes:
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GRÜN (qualitativ unauffällig)

- kein vom Referenzbereich abweichendes  
Ergebnis

- bei Nachweis, dass die Abweichung auf
besondere und gut begründete Einzelfälle 
zurückzuführen waren (schicksalhafte  
Ereignisse, die zu auffälligen, aber 
medizinisch unbedenklichen Ergebnissen 
führen) 
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GELB (qualitativ unauffällig, 
jedoch Kontrolle im Folgejahr)

- bei Abweichungen die mehr als  
ein Einzelfall waren
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ROT (qualitativ auffällig)

Behandlungs- oder 
Dokumentationsqualität 
muss verbessert werden
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In den Fällen, in denen keine eindeutige Wertung 
vorgenommen werden konnte (z. B. aufgrund 
besonderer Dokumentationsschwierigkeiten), 
erhielten die Kliniken eine graue Markierung.
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Schwerpunktthemen

• Herzerkrankungen (2011)

• Orthopädie & Unfallchirurgie (2012)

• Schlaganfallbehandlung (2013)
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Informationen

• Psychiatrische Notaufnahme

• Selbsthilfe

• Patientenfürsprecher

• Begleitung Schwerstkranker
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Vielen Dank für 
ihre 

Aufmerksamkeit
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