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Organisation der Notfallvorsorgeplanung
zur Sicherung der Wasserversorgung, Wasserentsorgung
und Energieversorgung von Krankenhäusern
bei außergewöhnlichen Schadensereignissen

Relevanz

Aufarbeitung von beste-
henden Erkenntnissen

- Lehren aus vergangenen
 Ereignissen, Best-/Worst    
 Practices für zukünftige    
 Planungen berücksichtigen
- Betrachtung der Einflüsse von
 Entscheidungen der Bewältigungs 
 phase auf Wiederherstellung 

Ziele der Teilvorhaben von THK und UNU-EHS
- Erarbeitung eines praxisnahen Leitfadens für alle beteiligten Ak-  
 teure zur Sicherstellung der Wasserver- und Entsorgung von
 Gesundheitseinrichtungen mit Berücksichtigung der hierfür
 benötigten Energie
- Entwicklung eines Organisationskonzeptes inklusive Übungskon- 
 zept basierend auf Analysen von wissenschaftlichen Erkenntnis-  
 sen und Praxiserfahrungen
- Umfassende Aufarbeitung der orga- 
 nisatorischen Belange, um die Not- 
 fallvorsorgeplanung für Ausfälle   
 oder Beeinträchtigungen der Was- 
 server- und Entsorgung in Gesund- 
 heitseinrichtungen zu verbessern

Verwendung der schematischen Darstellung
einer Spirale, um den Lernprozess der Risiko-
und Managementphasen darzustellen 

Szenariode�nition

Schutzzielde�nition

Standortanalyse
Teil 1: Krankenhausprozesse

Teil 2: Trinkwasser- &
Abwasserinfrastruktur

Gefährdungsanalyse
In Teil 2 ergänzend:

Einwirkungs- und Konsequenz-
analyse

Kritikalitäts-
analyse

Vulnerabilitäts-
und

Resilienzanalyse

Prüfung der Plausibilität
und der 
Eintritts-

wahrscheinlichkeit

Ermittlung des
Schadens-
ausmaßes

Risikoermittlung
& -darstellung

Erhebung/Prüfung
von Maßnahmen,
Kapazitäten und

Krisen-
management-

ressourcen + Anpassungen

- Identifikation von kritischen Entscheidungspunkten,
 Eskalationspunkten und -zeiträumen
 - Ausdehnung von Entscheidungszeiträumen

  - Verwendung von Indikatoren in allen Phasen der
   Planung und Bewältigung

 - Abgleich von Planungsindikatoren mit IST-Zustand um
  Prognosefähigkeit zu ermöglichen und  „Vor die Lage zu kommen“

   - Prüfung der Effektivität einer Umstellung der Aufbauorganisation auf 
einen Krisenstab in Form einer Krankenhauseinsatzleitung 

Risikomanagement
mittels angepasster Risiko-
analysemethode
(Planning P) speziell
für Einrichtungen des
Gesundheitswesens

Gestuftes Bewertungsmodell für Notfallvorsorgeplanung 

Szenarienbasierte Planung und Übungen
- Abstufung von möglichen Szenarien anhand    
 von Referenzereignissen als Grundlage für
 ganzheitliche Planung 
- Fokus auf Erhalt der Handlungsfähigkeit
-  Begleitende Übungskonzepte zur
  Identifizierung von Schwachstellen und   
  Training von Maßnahmen zur
 Vorbereitung auf Ereignisse

Wissenschaftliche Aufarbeitung
anhand konkreter Ereignisse
-    Analyse der Notfallvorsorgeplanungen  
  in deutschen Gesundheits-
  einrichtungen,Versorgungs-
  unternehmen, BOS und Behörden
-     Untersuchung von konkreten Ereignis- 
  sen und der Krisenbewältigung in   
  Deutschland und Nachbarländern
-     Analyse der Erfahrungen verschiedener  
  Akteure mit dem Hochwasserereignis  

  im  Juli 2021 zur Identifikation von   
  Lehren für die Notfallvorsorgeplanung

 -     Übertragung von geeigneten
   Maßnahmen aus dem internationalen

   humanitären Kontext
 - Ableitung von „Best/Worst Practices“ und   

  „Lessons learned“ sowie Übertragung auf   
  den deutschen Kontext

- Berücksichtigung technischer und organisatorischer Aspekte sowie
 rechtlicher Vorgaben
- Einflüsse und Abhängigkeiten der Vulnerabilität

- Gestuftes Vorgehen von Checklisten bis zu spezifischen
Analysen  mittels Analytic Network Process

(Hetkämper, 2021)

Übertragung von Praxiserfahrungen in 
ein Organisationskonzept

Implementierung von Lernprozessen

Risiko- und Krisenmanagement 
Phasen im Projekt NOWATER

- Informationen kurz und prägnant bündeln (in Leitfäden, Plänen, Checklisten)
- Konkrete Handlungsempfehlungen rausgeben
- Bewusstsein schaffen durch Kampagnen, Videos („Knowledge-Nuggets”)
- Regelmäßige Übungen, Trainings, Schulungen mit relevanten internen und
 externen Akteuren 
- Austausch über verschiedene Szenarien und Erfahrungen wichtig,
 „Runde Tische“ etablieren
- Anlaufstellen für den Not- und Krisenfall, Rollen und Zuständigkeiten klären und
 Kontaktlisten führen
- Aufbau einer Datenbank über reale Fälle von Ausfällen und Beeinträchtigungen   
 der Wasser- und Abwasserentsorgung (einschließlich "Lessons Learned")

- Abschluss der empirischen Datenerhebung, Auswertung und Ergebnisvalidierung
- Aufarbeitung von Empfehlungen der Expert:innen und Ableitung wichtigster Ergebnisse für geplanten
 Leitfaden, Organisations- und Übungskonzept 
- Veröffentlichung der Ergebnisse in wissenschaftlichen Fachzeitschriften sowie Vorstellung auf Konferenzen und bei  
 Fachgesellschaften

Fazit von interviewten Expert:innen Ausblick bis Projektende 2023
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Konzeptioneller Hintergrund

Vergangenen Ereignisse (beispielsweise Hochwasserereignis im Juli 
2021, COVID-19-Pandemie) haben gezeigt, dass Notfallsituationen 
selten rein technischer Natur sind, sondern sowohl auf technische Pro-
bleme als auch auf unzureichende Organisationsstrukturen zurückzu-
führen sind. Dennoch werden die Erfahrungen und Lehren aus vergan-
genen Ereignissen nicht ausreichend berücksichtigt und fließen nur
selten in die Notfallvorsorgeplanung von deutschen Gesundheitsein-
richtungen ein. Neben den Erfahrungen und Erkenntnissen aus den
oben genannten Ereignissen wurden auch bereits in den Masterarbei-
ten der Projektmitarbeitenden Geiger (2019) und Bäumer (2018) Defi-
zite in der Notfallvorsorgeplanung von Krankenhäusern speziell im Be-
reich der Trinkwasserversorgung identifiziert und beleuchtet.

Dem Forschungsansatz liegt das Verständ-
nis zugrunde, dass nur durch das Zusam-
menspiel von technischen und organi-
sationalen Abläufen eine erfolgreiche 
Notfallvorsorge stattfinden kann. 
Demnach ist für eine Stärkung der 
Resilienz von Gesundheitsinfrastruk-
tur der Faktor der „sozialen Resili-
enz“ von elementarer Bedeutung 
(Boin & McConnell 2007).
Als Teil des Resilienzkonzeptes sind 
die Abhängigkeiten unterschied-
licher Kritischer Infrastrukturen es-
senziell, da ein Ausfall oder eine Be-
einträchtigung eines Teilbereichs zu kas-
kadierenden Effekten führen kann
(Pescaroli & Alexander 2016).
 
Der konzeptionelle Hintergrund sowie die Er-
gebnisse einer Literaturrecherche werden in 
einer ersten projektbezogenen Publikation vorge-
stellt (Sänger et al. (2021) zugänglich über 
QR-Code).

Autor:innen und Kontakte

Mangelhafte Vorsorgeplanung und
Vorbereitung sowie dessen

fehlende gesetzliche Verankerung

Mangelnde oder fehlende
Kommunikation und Organisation

im Krisenfall

Kostendruck in Gesundheitseinrichtungen erschwert
die Finanzierung konkreter Maßnahmen

Mangel an praxisnahen
Notfall-/Krisenplänen

Viele individuelle ad-hoc-Entscheidungen,
die unerwarteten Konsequenzen mit sich bringen

Trinkwasserqualitätsstandards, bakterielle
oder chemische Kontamination

Ungeklärte Rollen und Zuständigkeiten in
Vorbereitung und Krisenfall

Möglichkeiten der Alternativ-/ Ersatzwasserversorgung
in Praxis oft nicht umgesetzt

Maßnahmen der Abwasserentsorgung im Krisenfall
 weitestgehend unbetrachtetes Thema 

Erste Erkenntnisse aus mehr als 30 Interviews

Angemessene Planung, Schulung und Übungen
sowie funktionierende Kommunikationsstrukturen

sind entscheidende Erfolgsfaktoren

Vergangene Ereignisse als wichtige Informations-
quelle für künftige Notfallvorsorgeplanung 

Bevorratung von Material
(beispielsweise Wasserflaschen)

ist dringend notwendig

Best Practices: Wasserspeicher,
Vereinbarungen mit anderen Akteuren

für Not-/ Krisenfall

Angepasste Risikoanalyse-
methode für Anwender:innen
in Krankenhäusern notwendig
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