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großen Einfluss auf die hygienischen Bedingungen der 
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Interview mit Dr. Renate Müller

„Wir müssen lernen, besser 
zusammenzuarbeiten“

Sie ist die Gründerin einer lernenden Organisation, die bereits seit mehr als zehn Jahren das erfolgreich 
umsetzt, woran das Metasystem der Gesundheitsversorgung in Deutschland derzeit noch scheitert: 

sektorübergreifender Gestaltungswillen für ein gemeinsames Ziel. HCM erklärt sie, wie das geht. 

TranSektoris – Leadership in Healthcare 
bietet Entscheiderinnen und Entschei­
dern im Gesundheitswesen seit 2012 ver­

schiedene Formate der Zusammenarbeit an, bei 
denen es v.a. um zwei Aspekte geht: transsekto­
rales Denken und Handeln. In unterschiedlichen 
Formaten bietet die Organisation, die gleichzei­
tig auch aktives Netzwerk ist, Entscheiderinnen 
und Entscheidern aller Sparten der Gesund­
heitswirtschaft die Möglichkeit, gemeinsam an 
Problemstellungen zu arbeiten und Lösungen 
in die Umsetzung zu bringen (weitere Details zu 
tranSektoris s. Infobox rechts). Beides gelingt 
formidabel, wie die Initiatorin Dr. Renate Müller 
berichtet. Das sei v.a. so, weil in einem geschütz­
ten und vertrauensvollen Raum Bedenken und 
Ängste offen angesprochen und mit Schwarm­
intelligenz und Offenheit begegnet werden. Ein 
Erfolgskonzept, von dem die Gesundheitsver­
sorgung in Zeiten der Neustrukturierung lernen 
kann? HCM hat nachgefragt. 

 Frau Müller, was bedeutet zunächst der 
Begriff „transsektoral“ für Sie? 
Müller: Transsektoral bzw. transsektorale Zu­
sammenarbeit heißt für mich, dass die Hetero­
genität von zusammenarbeitenden Gruppen 
dafür effektiv genutzt wird, um schneller zu 
einem gemeinsamen Ergebnis zu kommen. 
Dazu gehört es, den Kompetenzen der unter­
schiedlichen Gruppenmitglieder in gegenseiti­
ger Wertschätzung Raum zu geben.

 Die Wertschätzung anderer Kompetenzen 
fällt oft schwer in Kontexten, in denen unter-
schiedliche Interessen vertreten werden, die 
dazu in alten Hierarchien entstanden sind. Wie 
gehen Sie bei tranSektoris damit um? 

Müller: Das stimmt. Damit das gelingt, braucht es 
partizipativ angelegte Strukturen. Ein nicht ganz 
einfaches Unterfangen in einem auf Wettbewerb 
ausgelegten Gesundheitssystem, das über Jahr­
hunderte gelernt hat, hierarchisch zu denken und 
zu handeln. Mein Learning aus mehr als einem 
Jahrzent erfolgreicher Arbeit mit tranSektoris lautet 
daher: Teamplay und Wertschätzung von Kompe­
tenzen sind die Lösung für komplexen Herausfor­
derungen. Kurz gesagt: Wir müssen lernen, besser 
zusammenzuarbeiten. 

 Das heißt im Grunde, ein individueller wie 
systemischer Mindset-Wandel bringt unser 
Gesundheitssystem auf einen zukunftsfähigen 
Kurs?
Müller: Ein Mindset, das auf Veränderungsbe­
reitschaft ausgelegt ist, ist die Grundlage. Aber es 

Dr. Renate Müller ist Gründerin und geschäftsführende Gesell­
schafterin von tranSektoris.
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Bianca Flachenecker

M.Sc., Chefredakteurin Health&Care 
Management, Kontakt: bianca.fla-
chenecker@holzmann-medien.de

Was steckt hinter tranSektoris?

Die Organisation will unter den klassischen und 
neuen Akteuren des Gesundheitssystems das 
gegenseitige Verständnis vertiefen, die sektoren-
übergreifende Zusammenarbeit fördern und im 
Arbeitsalltag wirksam werden lassen. Folgende 
Formate stehen den Teilnehmenden dafür als 
exklusive Austausch- und Entwicklungsplattfor-
maten zur Verfügung: 

 y Impact-Programm: für (zukünftige) Führungs-
kräfte, 

 y Passion & Brain: ein Beratungstool mit Mixed- 
Teams aus dem „Maschinenraum“ der Versor-
gung, 

 y Forum: Netzwerk aus Teilnehmenden und 
Alumni aus dem Impact-Programm, Gastge-
benden, Referierenden, Beiräten und Partnern. 

Ziel für 2024 ist das Fördern von Innovationspart-
nerschaften, die zukünftige Versorgung gemein-
sam gestalten.  www.transektoris.de

braucht dringend auch eine Infrastruktur, die es 
ermöglicht, dass ein neues Mindset gelebt wer­
den kann. Dieser Aufbau kostet Geld, Zeit und 
Geduld. Daran kranken wir im Moment. Viele 
Akteure im Versorgungssystem haben bereits 
das richtige Mindset für die geforderte Trans­
formation. Noch fehlt es an Strukturen, die das 
Handeln aus diesem Mindset heraus unterstützt. 

 Wie kommen wir denn zu solchen Struktu-
ren? Es wird ja oft nach der Politik gerufen, bei 
tranSektoris funktionieren transektorale 
Projekte aber auch ohne Politik. 
Müller: Man kann sehr viel erreichen, indem 
man selbst aktiv wird. Ein Warten auf die Ver­
änderung der Großwetterlage ist nicht zielfüh­
rend. Unser Netzwerk, in dem z.B. die Uniklinik 
Dresden, aber auch andere größere und kleinere 
Häuser gemeinsam mit den unterschiedlichs­
ten Playern aktiv sind, machen es vor. David 
Ruben­Thies, Geschäftsführer der Waldkliniken 
Eisenberg, beweist uns immer wieder, dass 
dieses „Einfach machen“ auch im ungeschütz­
ten Raum, jenseits von Organisationen wie 
tranSektoris funktioniert. Was vielen Akteuren 
dennoch oft nicht bewusst ist, ist, dass dieses 
Machen nicht mit alten Rezepten funktioniert. 
Es braucht den Mut, Neues zu gestalten. Und 

noch etwas: Diesen Mut braucht man nicht allei­
ne aufzubringen. Stattdessen gilt es, Allianzen 
aus Menschen und Organisationen zu bilden, die 
ein gemeinsames Ziel verfolgen. Durch Co­Cre­
ation, also kooperatives Zusammenarbeiten, das 
Kompetenzen dort hört, wo sie liegen, gelingt 
Transformation. 

 Was stört sich nach all den Erfolgsstorys in 
der transektoralen Zusammenarbeit in Ihrer 
Organisation am meisten am System?
Müller: Es macht mich traurig, wenn ich sehe, 
mit wieviel Herzblut an so vielen Stellen an 
neuen Versorgungskonzepten, die sich teilwei­
se schon bewährt haben, gearbeitet wird und 
kaum etwas davon in der Fläche ankommt. Es 
ist entsetzlich, wie wir uns immer wieder in 
Klein­Klein­Diskussionen verhaspeln und unse­
re Energie in uferlosen Umsetzungsbemühun­
gen neuer Regularien verlieren. Da entsteht bei 
mir hin und wieder Hoffnungslosigkeit. 

 Was machen Sie dagegen?  
Müller: Überall dort selbst gestalten, wo es nur 
geht. Wir müssen alle daran arbeiten, Struktu­
ren zu schaffen und diese dann auch zu erhalten, 
damit die wichtigen Veränderungen flächende­
ckend greifen. Dann erst werden entstehende 
Bewegungen richtig Fahrt aufnehmen. 

 Die Wunderfrage zum Schluss: Wenn Sie 
morgen aufstehen und ein Gesundheitswesen 
vorfinden, das transsektoral und patientenfo-
kussiert ist, woran erkennen Sie das als Erstes? 
Müller: Das merke ich daran, dass die Freude 
und der Stolz der Menschen, die in der Gesund­
heitsversorgung tätig sind, in ihrer Arbeit 
spürbar wird. Das merke ich aber auch daran, 
dass ich mich als Bürgerin oder Patientin im 
Gesundheitssystem unterstützt fühle und weiß, 
wie ich es nutzen kann, um gesund zu bleiben 
und Krankheit bewältigen kann. Und dazu 
brauchen wir spürbare und nachhaltige Digitali­
sierung im Gesundheitssystem. 
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