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Wissenschaftssenatorin Katharina Fegebank 2018 mit dem damaligen UKE-
Chef Prof. Burkhard Göke – Fegebank sitzt dem Kuratorium des UKE vor. DPA

Kurz vor demKaiserschnitt allerdings hat-
te der Wehenschreiber noch einen Herz-
schlag von 150 Schlägen pro Minute auf-
gezeichnet – aber dies könnte auch der
Herzschlag der Mutter gewesen sein, wie
eine Ärztin auf dem Auswertungsbogen
handschriftlich notiert.
Die laut einem späteren Gutachten

mehrstündige Operation raubt der ohne-
diesumihrLebenkämpfendenSiljaGreu-
ner offenbar die letzten Kräfte. Ihr Zu-
stand verschlechtert sich rapide, und sie
wird auf die Intensivstation verlegt. We-
gen schwerer innererBlutungenwirdSilja
Greuner schließlich in einer weiteren
Operation die Gebärmutter entfernt, aber
auch das hilft nicht mehr.
Die Patientin sei im Zustand eines

„schwerenseptischenSchocks“aufdie In-
tensivstation gekommen, heißt es in der
Patientenakte. „Trotzmaximal eskalierten
intensivmedizinischen und chirurgischen
Maßnahmen sowie unter fortgeführten
Wiederbelebungsmaßnahmenkonnteder
Zustand der Patientin nicht stabilisiert
werden“, steht wörtlich in dem Bericht.
„Frau Greuner verstarb um 16:12 Uhr.

Die Analyse aller auch im Verlauf einge-
gangenen Befunde ergab ein Toxic Shock
Syndrome auf demBoden einer Infektion
mit Streptokokken der Serogruppe A als
Ursache dieses foudroyanten Krankheits-
verlaufs.“
Das aus dem Französischen stammen-

deWort „foudroyant“ bedeutet so viel wie
blitzartig oder stürmisch und wird in der
Medizin für ein stark beschleunigtes
Krankheitsgeschehen verwendet. Aber
starb Silja Greuner wirklich, weil ihre
Blutvergiftung so rasant verlief, dass sie
schon nicht mehr aufzuhalten war, als sie
insUKEkam?OderhättendieUKE-Ärzte
die Sepsis zumindest mithilfe von hinzu-
gezogenen Fachärzten erkennen müssen
– und hätten sie Frau und Kind damit ge-
rettet?MusstendiebeidenMenschenalso
sterben, weil Ärzte im UKE nicht in der
Lage waren, eine der häufigsten Infek-
tionskrankheiten zu erkennen und ange-
messen zu behandeln?

100.000 Menschen pro Jahr sterben an
Sepsis: „Die Hälfte könnte man retten“
Für den Vorsitzenden der deutschen Sep-
sis-Stiftung, Prof. Konrad Reinhart, ist die
Sache klar. „Im Fall von FrauGreuner hat
das UKE auf zwei Ebenen versagt“, sagt
der renommierte Intensivmediziner im
Gespräch mit dem Abendblatt.
„Zum einen wurde das potenziell le-

bensbedrohliche Geschehen gar nicht als
solches erkannt. Frau Greuner wurde da-
her nicht umgehend auf die Intensivsta-
tionverlegt,wie es absolut angezeigt gewe-
sen wäre. Zum anderen wurde, obwohl
Sepsis zu einer der häufigsten Todesursa-
chen bei Schwangeren zählt, auch gar
nicht die Frage gestellt, ob es eine Sepsis
sein könnte.“
Wenn „sofort im Einklang mit den Be-

handlungsrichtlinien innerhalb einer
Stunde Antibiotika verabreicht worden
wären“, hätten Frau und Kind „mit hoher
Wahrscheinlichkeit überlebt“, so Rein-
hart. „Dass die Sterblichkeit der Sepsis
mit jeder Verzögerung der Therapie im
Stundentakt steigt, istwissenschaftlichbe-
legt.Manmuss vomärztlichenundpflege-
rischenPersonal erwarten,dass es imRah-
men der Ausbildung und Weiterbildung
befähigt wurde, ein unmittelbar lebensbe-
drohliches Geschehen schnell als solches
zu erkennen.“
An Sepsis sterben in deutschen Klini-

ken laut Sepsis-Stiftung bis zu 100.000
Menschen im Jahr.Mehr als 50.000 davon
könnten gerettet werden, sagt Stiftungs-
Chef Reinhart: „Dafür braucht man keine
Wundermedikamente. Man braucht le-
diglich eine systematische Schulung auf
das Erkennen der frühen Warnzeichen
wie schnelle schwereAtmung,Wesensver-
änderung, Verwirrtheit, Blutdruckabfall,
Fieber oder hohe Herzfrequenz.“ Warn-
zeichen gab es nach allem, wasmanweiß,
auch im Fall von Silja Greuner.
Neben den Hamburger Staatsanwälten

befasst sich in dem vom Witwer ange-
strengtenVerfahrennunauchdasLandge-
richt Hamburgmit dem Tod von Silja und
Maxim Greuner. In dem Zivilverfahren
soll es wohl bald zum ersten Verhand-
lungstermin kommen. Dabei geht es um
Schmerzensgeld, Schadenersatz, Ver-
dienstausfälle, Anwalts- und Gerichtskos-
ten. All das könnte sich auf Hunderttau-
sende Euro summieren. Der Versiche-
rungsträger, der Greuner und seinem
Sohn eine vierstellige monatliche Rente
zahlt, hat sich der Klage des Witwers als
sogenannter „Streithelfer“ angeschlossen.
Denkbar ist daher, dass das UKE, sollten
in diesem Verfahren Versäumnisse festge-
stellt werden, später auch für die Renten-
zahlungen herangezogen würde.
Silja Greuner war Rechtsanwältin. Ex-

pertin fürMedizinrecht, ausgerechnet. Sie
stand kurz davor, Teilhaberin einer Kanz-
lei zu werden und sehr gut zu verdienen.
Man kann ein menschliches Leben nicht
mit Geld aufwiegen. Man kann einer Fa-
milie aber das Einkommen ersetzen, das
ihr verloren geht, weil die Mutter plötz-
lich, eingeäschert zusammen mit ihrem
Sohn, in einem Grab im Ruheforst Kum-

merfeld liegt. Wenn es denn am Ende
wirklich fatale Versäumnisse von Medizi-
nern gegeben haben sollte. Vor allem da-
rum geht es Joachim Greuner jetzt: um
eine gerichtlicheFeststellung, obdasUKE
tödliche Fehler gemacht hat.
Denn die unbändige Energie des

schlanken Mannes aus Ellerbek speist
sich nicht allein aus seinem Schmerz, wie
es scheint. Sie speist sich auch aus der
Überzeugung, dass es Fortschritt und Ge-
rechtigkeit auf dieser Welt nur geben
kann, wenn Menschen ihre Fehler einge-
stehen und daraus lernen. Das gilt in
GreunersAugen auch für große,mächtige
Institutionen–und für renommierteKlini-
ken wie das UKE.
Konkret geht es indenVerfahrennunal-

so ummehrere Fragen:Hätte dasUKEdie
Sepsis erkennen und sofort mit Antibioti-
ka behandeln müssen? Wären die Leben
von Silja Greuner und ihrem Sohn damit
gerettet worden? War es richtig, eine be-
lastende Kaiserschnitt-Operation durch-
zuführen? Oder kam diese Operation für
das Kind sogar zu spät?
Das erste der im Auftrag der Schlich-

tungsstelle erstellteGutachten sieht keine
gravierenden Fehler des UKE. Die Ärzte
hätten mit dem damaligen Kenntnisstand
„die entsprechenden richtigen Maßnah-
menunter derVerdachtsdiagnose einer vi-
ralen Infektion ergriffen“. Sie hätten „auf
Grund der anfänglich unspezifischen
Symptome nicht mit einer sehr selten auf-
tretenden, bakteriellen Sepsis durch
Streptokokken der Gruppe A mit einem
solch foudroyanten Verlauf gerechnet“.
Der Tod desKindes und derMutterwerde

daher als „unvermeidbar“ eingestuft. Eine
zweite Expertise, die ebenfalls von der
Schlichtungsstelle in Auftrag gegeben
wurde, kommt dagegen zu anderen
Schlüssen. Der Gutachter wirft den UKE-
Ärzten vor, dass sie in dem kritischen Zu-
stand der Mutter einen Kaiserschnitt (la-
teinisch: Sectio caesarea) durchgeführt
haben – obwohl das Kind bereits tot gewe-
sen sei. Eine „Sektio bei totem Kind galt
und gilt auch heute als kunstfehlerhaft“,
schreibt der Gutachter. „Es steht außer
Zweifel, dass die über zwei Stunden wäh-
rende Kaiserschnitt-Prozedur, der damit
verbundene Blutverlust und der Stress
eine maßgebliche Ursache des Exitus ge-
wesen sein dürften.“
Außerdem stellt der Gutachter fest:

„Das Infektionsgeschehen bei Frau Silja
Greuner wurde fehlerhaft beurteilt. Fie-
ber, fetale Tachykardie, Leukozytose und
die allgemeine Symptomatik sprachen
eher für eine bakterielle Infektion als für
eine Virusinfektion.“ Und: „Eine frühzei-
tigere antibiotische Behandlung wäre an-
gezeigt gewesen.“ Ob Silja Greuner bei
früher Antibiotikagabe überlebt hätte, da-
rauf will sich der Gutachter allerdings
nicht festlegen – darüber könne nur spe-
kuliert werden, schreibt er.
Ein dritter Gutachter, den Joachim

Greuner selbst beauftragte, sieht gleich
eine ganze Kette von Fehlern beim UKE.
So sei es falsch gewesen, den Fötus nicht
durchgehend „kardiotokographisch“ (al-
so per CTG-Gerät) zu überwachen und
früher auf die Welt zu holen.
Noch um2Uhr amMorgen des 23.Mai

hätte ein Kaiserschnitt laut diesem Gut-

achter „mit einem hohen Maß an Wahr-
scheinlichkeit“ dazu geführt, dass Maxim
Greuner „lebend und gesund geboren
worden“ wäre.
Falsch sei es auch gewesen, nicht sofort

erfahrene Fachärzte hinzuzuziehen, die
Patientin nicht frühzeitig auf die Intensiv-
station zu verlegen und ihr kein Antibioti-
kum zu verabreichen, schreibt der Gut-
achter. Der „grundlose Verzicht auf eine
hoch dosierte Antibiotikagabe“ bei einer
Patientin in der 36. Schwangerschaftswo-
che mit „septischen Temperaturen“ stelle
einen Fehler dar, der „einer durchschnitt-
lich qualifizierten Fachärztin schlechter-
dings nicht hätte unterlaufen dürfen“.
Fazit des dritten Gutachters: Die UKE-

Ärzte hätten „mehrfach eindeutig gegen
bewährte ärztliche Behandlungsregeln
und gesicherte medizinische Erkenntnis-
se verstoßen und dadurch Fehler began-
gen, die aus objektiver Sicht nicht mehr
verständlich erscheinen, weil sie einem
Arzt schlechterdings nicht unterlaufen

dürften“. Es sei „nicht völlig unwahr-
scheinlich, dass durch zeitnahe Zuzie-
hung eines Kollegen/einer Kollegin aus
der Klinik für Intensivmedizin, die über
Erfahrung bei der Behandlung septischer
Krankheitsbilder verfügen und Maßnah-
men zeitnah ausführen können, der Tod
der Frau Silja Greuner hätte vermieden
werden können“.
Mittlerweile befasst sich nun bereits der

vierte Sachverständige mit dem Tod von
MaximundSiljaGreuner – imAuftrag des
Landgerichts Hamburg. Während die Su-
che nach derWahrheit also zu einemGut-
achterstreitwird, berührtderFallGreuner
nach Einschätzung von Experten wie
Prof. Reinhart von der Sepsis-Stiftung zu-
mindest indirekt auch drei Themen, die
grundsätzliche Bedeutung haben: die in
Deutschland aus seiner Sicht nicht son-
derlich starken Patientenrechte, das Feh-
lermanagement deutscher Kliniken – und
die erstaunliche Tatsache, dass in diesem
Land noch immer so unnötig viele Men-
schen ihr Leben durch zu spät erkannte
Blutvergiftungen verlieren.
„Es sterbendeutlichmehrMenschenan

einer Sepsis als an Herzinfarkten oder
Schlaganfällen“, sagt Prof. Reinhart. In
Australien habe man mit gezielten Schu-
lungsprogrammen eine Halbierung der
Sepsissterblichkeit erreicht. Und Schwe-
den zeige, „wie wichtig die Früherken-
nung und Behandlung als Notfall“ sei.
Das Land verfüge im Vergleich zu
Deutschland lediglichüber einFünftel der
Intensivtherapiebetten, gerechnet auf die
Bevölkerung, so Reinhart. „Trotzdem ist
die Sepsissterblichkeit in Schweden nur

Das Universitätsklinikum Hamburg-Eppendorf (UKE) gilt als eine der renommiertesten Kliniken Deutschlands. Hier
starben am 23. Mai 2019 Silja Greuner und ihr ungeborener Sohn. ANDREAS LAIBLE

Kriminalität in
Hamburg nimmt
weniger stark zu
Anstieg flacht sich von

50 Prozent im Winter auf
weniger als 20 Prozent ab
Hamburg. Die Kriminalität in Hamburg
nimmt zu. Im erstenHalbjahr 2023 erfass-
te die Polizei 125.429 Straftaten. Das ist
ein Anstieg um 20,1 Prozent oder fast
21.000 Fälle. Allerdings hatte die Zunah-
me –wie bereits im Juni berichtet – für die
ersten fünf Monate noch bei 21,8 Prozent
gelegen. Das bedeutet: Der Anstieg flacht
sich ein wenig ab. Waren die ersten zwei
Monatedieses Jahresnochvoneinemsehr
hohen Anstieg der Kriminalität um rund
30 bzw. 50 Prozent im Vergleich zumVor-
jahr gekennzeichnet, hat sich diese Ent-
wicklung auf weniger als 20 Prozent im
Monat Juli abgeflacht.
Einen besonders hohen Anstieg gab es

im ersten Halbjahr bei schweren Sexual-
delikten. Hier legte die Zahl der Fälle um
63,3 Prozent auf 147 Taten zu. Weit über-
proportional stiegen auch Totschlagsde-
likte um 62,5 Prozent auf 26 Taten sowie
Widerstandsdelikte um 57,1 Prozent auf
4043 Taten.
„Die Steigerung bei den Widerstands-

handlungen und Straftaten gegen die öf-
fentliche Ordnung ist schon auffällig“,
sagt Thomas Jungfer, Landesvorsitzender
der Deutschen Polizeigewerkschaft
(DPolG). „Hier lohnt es sich sicher, tiefer
einzusteigen und den Ursachen auf den
Grund zu gehen. Was man aber sagen
kann ist, dass die Polizeibeamten ver-
mehrt zu Prellböcken für eine unzufriede-
ne Gesellschaft werden. Viele der Taten
ereignen sichnachmeinerWahrnehmung
auch in Brennpunktbereichen wie St.
Georg und St. Pauli.“
Gerade im Drogenbrennpunkt

St. Georg ist die Polizei deutlich präsenter
auf der Straße, wobei die Beamten es dort
mit einer sehr problematischen Klientel
zu tun haben, was einen Teil der Steige-
rung bei diesem Delikt mit begründen
dürfte.

Insgesamt zählt die Polizei deutlich
mehr Gewalt als vor einem Jahr
Auch bei den Raubtaten ist ein deutlicher
Anstieg um24,8 Prozent auf 1003 Fälle zu
verzeichnen. Hier liegt der Schwerpunkt
desAnstiegs ebenfalls in denBrennpunkt-
vierteln im Bezirk Mitte.
Für den hohen Anstieg bei den schwe-

ren Sexualdelikten gibt es eine mögliche
Ursache: In derMehrzahl handele es sich
hier um Beziehungstaten innerhalb einer
Partnerschaft. Dabei spielt offensichtlich
eine erhöhte Anzeigebereitschaft eine
Rolle. Die Zahl der Taten, bei denen es zu
überfallartigen, schweren Sexualdelikten
im öffentlichen Raum kam, war dagegen
vergleichsweise gering.
Insgesamt rangiert die gesamte Gewalt-

kriminalität in den ersten sechs Monaten
dieses Jahres auf einem deutlich höheren
Niveau, als im gleichen Vorjahreszeit-
raum. 4078 Fälle werden dieser Delikt-
gruppe zugeordnet. Das sind 623 Taten
mehr als im Vorjahr und entspricht einer
Steigerung um 18 Prozent.
Damit ist man von den langjährigen

„Rekordwerten“ noch entfernt. Die häu-
figsten Gewalttaten in den vergangenen
zwei Jahrzehnten gab es in Gesamtjahr
2009mit 9574 Fällen. Die wenigsten zähl-
te manmit 6799 im Jahr 2021, einem Jahr
der Corona-Pandemie. zv

Johanniter-
Ritterorden trifft
sich imMichel

Hamburg. Etwa 350 Hamburger Mitglie-
der des Johanniterordens treffen sich am
27. und 28. August rund um die evangeli-
scheHamburgerHauptkircheSt.Michae-
lis zum diesjährigen Rittertag. Nach
einem internenTeil am27.August sindam
Folgetag ein Gottesdienst im Michel (10
Uhr) und ein anschließender Empfang ge-
plant, wie die Johanniter-Unfall-Hilfe am
Freitag mitteilte.
Predigen wird Hauptpastor Alexander

Röder. Im Rahmen des Empfangs werde
sich der RegionalverbandHarburg der Jo-
hanniter-Unfall-Hilfe präsentieren, hieß
es. Besucherinnen und Besucher seien so-
wohl zum Gottesdienst als auch zum
Empfang willkommen.
Der evangelische Johanniterorden ist

ein über 900 Jahre alter geistlicher Ritter-
orden, der seinen Ursprung in der Pilger-
betreuung in Jerusalem hat. Heute ist er
in erster Linie durch seine Krankenhäu-
ser und Sanitätsdienste im In- und Aus-
land bekannt. Michel-Hauptpastor Rö-
der ist seit 2011 Ehrenritter der Johanni-
ter. epd

Frau und Sohn tot:
Wie ein Vater gegen
das UKE kämpft

Ärzte stellten richtige
Diagnose erst spät.
Der Fall weist auf

generelle Schwächen
deutscher Kliniken.
Nun wird gegen vier
Mediziner ermittelt

Jens Meyer-Wellmann

D er 23. Mai 2019 hätte ein gu-
ter Tag werden können. Für
Hamburg sind 20 Grad und
zwölf Sonnenstunden ange-
sagt. Deutschland debattiert

engagiert über ein CDU-Video des YouTu-
bers Rezo. Und das Abendblatt titelt zum
70. Geburtstag des Grundgesetzes: „Die
Würde des Menschen ist unantastbar.
Heute ist ein Tag, dankbar zu sein.“
Für Joachim Greuner aber wird der 23.

Mai 2019 kein guter Tag, kein normaler
TagundkeinTag,dankbarzusein.Fürden
Steuerjuristen aus Ellerbek wird der 23.
Mai 2019 zum furchtbarsten Tag seines
Lebens. Am frühen Morgen legen ihm
Ärzte und Hebammen im Universitätskli-
nikum Hamburg-Eppendorf (UKE) sei-
nen toten Sohn in die Arme. Und am
Nachmittag steht derChef derGeburtskli-
nik mit zwei Kollegen vor ihm. Die Ärzte
teilen ihm mit, dass auch seine Ehefrau
nicht mehr am Leben ist.
„Wie kann es sein, dass beide sterben?“,

fragt JoachimGreunernacheinemkurzen
Moment der Stille. „Was ist in der Nacht
passiert?“
„Sie stellen die richtigen Fragen“, ant-

wortet einer der Ärzte.

Witwer Greuner hat Strafanzeige
erstattet und das UKE verklagt
So berichtet es JoachimGreuner. Aber bis
heute, vier Jahre nachdem er seine Frau
Silja und seinenSohnMaxim imUKEver-
lor, hat Greuner keine befriedigenden
Antworten auf seine „richtigen Fragen“
bekommen. Nicht vom UKE, nicht von
der für die Klinikaufsicht zuständigen
Grünen-Wissenschaftssenatorin Kathari-
na Fegebank, nicht von der Ärztekammer
und nicht von der „Schlichtungsstelle für
Arzthaftpflichtfragen“.
Dabei hat der Steueranwalt aus Eller-

bek imGrunde nur eine Frage: Was ist im
Mai 2019 so furchtbar schiefgelaufen,
dass seine hochschwangere Frau und sein
ungeborenes Kind sterben mussten?
Den Kampf um eine Antwort führt Joa-

chim Greuner noch immer. Gegen eine
übermächtigwirkendeKlinik.Gegen eine
aus seiner Sicht bisweilen mangelhafte
Fehlerkultur in der Medizin. Und gegen
eine Gesundheitspolitik, die viel zu lange
zugesehen habe, wie in Kliniken nach Ex-
pertenschätzungen Zehntausende Men-
schen sinnlos sterben, weil Ärzte eine der
gefährlichstenundhäufigstenErkrankun-
gen oft nicht rechtzeitig erkennen.Die Er-
krankung, an die auch Silja und Maxim
Greuner imUKE ihre Leben verloren: die
Sepsis, eine Blutvergiftung.
Dabei reagiert das Immunsystemsohef-

tig auf eine Infektion mit Bakterien oder
Viren, dass es eigeneOrgane schädigt.Die
rechtzeitige Gabe von Antibiotika kann
dieSepsismeist stoppen.Unbehandelt da-

gegen verläuft die Erkrankung häufig töd-
lich.
Kurz nach demTod seiner Frau und sei-

nes Sohneswandte sich JoachimGreuner
an einen Anwalt und ließ ihn Einsicht in
die UKE-Patientenakten nehmen. Er rief
die Schlichtungsstelle für Arzthaftpflicht-
fragenan, aber als alles nur zähvoranging,
wandte er sich an die Öffentlichkeit, und
der „Spiegel“ und das „Abendblatt“ be-
richteten über den Fall.
Das Echo war enorm – aber vom UKE

bekam er immer noch nicht die Antwor-
ten, die er sich erhoffte. Deswegen ist
Greuner nun den nächsten Schritt gegan-
gen: Er hat Strafanzeige erstattet und Zi-
vilklage gegen das UKE eingereicht.
Die Staatsanwaltschaft Hamburg hat

demAbendblatt jetzt bestätigt, dass sie seit
September gegen vier (zum Teil ehemali-
ge) UKE-Ärztinnen und -Ärzte ermittelt –
wegen des Verdachts der fahrlässigen Tö-
tung. Sollte es zu einer Anklage und
schließlich auch zu einer Verurteilung
kommen, drohen den Medizinern harte
Strafen. Immaßgeblichen Paragrafen 222
des Strafgesetzbuches heißt es: „Wer
durch Fahrlässigkeit den Tod eines Men-
schen verursacht, wird mit Freiheitsstrafe
bis zu fünf Jahren oder mit Geldstrafe be-
straft.“ Allerdings ist der Ausgang der Er-
mittlungen laut Staatsanwaltschaft offen,
und natürlich gilt auch in diesem Fall die
Unschuldsvermutung.
Nun wälzen die Juristen zunächst Gut-

achten, Stellungnahmenunddie rund200
Seiten der Patientenakte von Silja Greu-
ner, die auch dem Abendblatt vorliegt.
Eineder erstenEintragungenvom22.Mai
2019 darin lautet: „12:25 Uhr, Aufnahme
SAP, paroxysmale fet. Tachykardie – Mit-
beurteilung erbeten“.
BeiderAufnahmehatSiljaGreuner laut

der Akte mehr als 40 Grad Fieber und
Gliederschmerzen, das Herz des Kindes
schlägt zu schnell. Keine 28 Stunden spä-
ter ist Silja Greuner tot. Ihr Sohn auch.
Vier Tage zuvorwar die hochschwange-

re Frau mit ihremMann und dem damals
dreijährigen Sohn Niklas von einemMal-
lorca-Urlaub zurückgekehrt. Gesund und
guter Dinge. Am 22. Mai erwacht sie mit
Fieber und Gliederschmerzen. Ihr Frau-
enarzt stellt bei ihrem ungeborenen Sohn
einenbeschleunigtenPuls fest und schickt
sie insUKE– zur Sicherheit. DerArzt, der
sie aufnimmt, vermutet eine Sommergrip-
pe, in der Akte ist ein „Influenza Schnell-
test“ vermerkt.
Ein Influenza-Schnelltest funktioniert

ähnlichwie ein Corona-Test, das Ergebnis
liegt meist binnen 15 Minuten vor. In die-
sem Fall hätte es gezeigt, dass Silja Greu-

ner nicht an Grippe erkrankt ist. Wäre es
so schnell da gewesen wie angekündigt,
hätten die Ärzte vermutlich nach anderen
Ursachen für die Beschwerden gesucht –
vielleicht hätte das Silja Greuners Leben
gerettet. Vielleicht wäre man im UKE
dann doch noch darauf gekommen, dass
eine Sepsis vorlag, und hätte der jungen
hochschwangerenFrausofortAntibiotika
gegeben und sie auf die Intensivstation
verlegt. Aber das negative Ergebnis des
Grippetests kommt erst am nächsten Tag.
Da ist die junge Frau schon fast tot.
Weil die Ärzte also zunächst weiter von

einer Grippe ausgehen, bekommt Silja
Greuner nicht die Antibiotika, die ihr und
ihrem ungeborenen Kind vielleicht das
Leben gerettet hätten. Denn bei der von
Influenzaviren ausgelösten Grippe wir-
kenAntibiotikanicht. Stattdessenwerden
der hochschwangeren Frau Schmerzmit-
tel verabreicht, immer mehr und immer
stärkere Schmerzmittel, auch um das ho-
he Fieber zu senken.

Immerwieder verzeichnet dieAkteKla-
gen von Silja Greuner über schwere und
zunehmende Schmerzen.
In den frühen Morgenstunden des 23.

Mai eskaliert die Situation. Erst jetzt ist in
derAkte die Rede von einemVerdacht auf
Sepsis. „Patientin ist in deutlich reduzier-
tem Allgemeinzustand. Blasse Lippen,
gräuliches Erscheinungsbild“, notiert die
verantwortliche Oberärztin handschrift-
lich in einem erst nach dem Tod von Silja
Greuner erstellten Protokoll. „Fast auf-
recht im Bett sitzend und über starke ab-
dominelle Schmerzen klagend.“
Die Ärzte entscheiden sich für einen ei-

ligenKaiserschnitt. Gegen 6Uhrmorgens
ruft Silja Greuner mit letzter Kraft ihren
Mann an: „Komm schnell, sie holen ihn
jetzt“, sagt sie. Das sind die letztenWorte,
die JoachimGreuner von seinerFrauhört.
Als die Ärzte den kleinen Jungen na-

mens Maxim zur Welt bringen, dessen
Herz am Mittag des Vortags noch so
schnell geschlagen hatte, ist er tot. Man
weiß nicht genau, wann er gestorben ist,
möglicherweise bereits in der Nacht im
Zuge der Blutvergiftung seiner Mutter.

Komm schnell,
sie holen ihn jetzt.

Silja Greuner in ihrem letzten Telefonat
mit ihrem Mann am frühen Morgen

des 23. Mai 2019,
kurz vor dem Eilkaiserschnitt

halb so hochwie bei uns.“ Es sei dringend
notwendig auch in Deutschland Ärzte,
Pfleger, aber auch die Bevölkerung in der
Erkennung der frühen Warnzeichen zu
schulen.
Auch der Präsident der Ärztekammer

Hamburg, PedramEmami räumt ein, dass
Deutschland beim Thema Sepsis „in der
TatNachholbedarf“ habe.Deswegen gebe
es „seit 2021 die Kampagne ‚Deutschland
erkennt Sepsis‘, die bundesweitmehrAuf-
merksamkeit für dieses Thema schaffen
soll“. Es gehe darum, diese „tückische
Krankheit rechtzeitig zu erkennen“, sagte
Emami dem Abendblatt.
„Allerdings befinden wir uns auch in

einem Zwiespalt. Wenn wir zu schnell zu
häufig bei dem leisesten Verdacht mit
Antibiotikabehandeln, entwickelndieEr-
reger immer schneller Resistenzen, und
manche Infektionen sind dann irgend-
wann nicht mehr behandelbar.“
Witwer JoachimGreuner engagiert sich

nach seinem tragischen Verlust mittler-
weile selbst für das Thema – im Vorstand
der Sepsis-Stiftung. Aber ihm geht es auch
um eine generelle Stärkung der Rechte
von Patienten in Auseinandersetzungen
mit Kliniken.Nach den erstenVeröffentli-
chungen über seinen Fall hätten sich bei
ihm„eineganzeReihevonBetroffenenge-
meldet, die auch entsprechenden Ver-
dachtslagen bezüglich ihrer Behandlun-
gen im UKE geäußert haben“, sagt Greu-
ner. „Das UKE ist zweifelsohne eines der
führenden Krankenhäuser in Deutsch-
land. Leider scheint dieGeschäftsführung
diesenMaßstab nicht anzulegen, wenn es
um die eigene Fehlerkultur geht.“

Experten fordern schon lange, dass Kli-
niken offener und selbstkritischer mit
Fehlern umgehen sollten – auch um da-
raus systematisch für die Zukunft zu ler-
nen. „In der zivilen Luftfahrt hat sich
durch die Einführung von anonymen Be-
richtssystemen über kritische Vorkomm-
nisse undBeinahe-Zwischenfälle dieZahl
der Todesfälle dramatisch reduziert“, sag-
te Prof. Reinhart, Vorstand der Sepsis-Stif-
tung. „In der deutschen Medizin werden
diese Systeme im Gegensatz zu anderen
Ländern derzeit ungenügend genutzt. Da
geht es zu oft darum, Schuld von sich zu
weisen, statt aus Fehlern zu lernen.“
Ein zentrales Problem: Wer persönlich

haftet oder wegen eines eingeräumten
Fehlers harte berufliche Konsequenzen
befürchten muss, kann sich womöglich
gar nicht offen selbstkritisch äußern. „Wo
immerMenschen handeln, passieren Feh-
ler – da sind Ärzte keine Ausnahme“, sagt
Ärztekammer-Präsident Emami. „Das
Fehlermanagement in deutschen Klini-
ken funktioniert sicher noch nicht so gut,
wie es wünschenswert wäre, aber wir sind
auf einem gutenWeg.“
Wichtig sei es, bei der Fehleranalyse die

EmotionenderHandelndenhintanzustel-
len, so Emami. „Es darf also nicht darum
gehen, dass sich jemand durch das Fest-
stellen eines Fehlers angefasst oder belei-
digt fühlt.“ Anderseits müsseman für eine
solche Kultur der Offenheit auch dazu
kommen,dasseinFehlernichtdazu führe,
dass eineKarriere damit beendet sei „oder
jemandwie indenUSApersönlichmit sei-
nemgesamtenVermögenhaftetunddamit
oftmals ruiniert wäre“.
Bei alldem ist auch die Politik gefragt.

Nicht nur, weil sie die Rahmenbedingun-
gen für dieArbeit derKliniken setzt. Auch
weil sie oft direkt beteiligt ist. InHamburg
etwa sitzt die Grünen-Wissenschaftssena-
torin und Zweite Bürgermeisterin Katha-
rina Fegebank dem Kuratorium des UKE
vor, ist also quasiAufsichtsratsvorsitzende
des Klinikums.
Joachim Greuner hat Fegebank vor gut

zwei Jahren eine Mail geschickt und um
ein persönliches Gespräch gebeten. Dazu
ist es nie gekommen.Allerdings betont die
Wissenschaftsbehörde, dass es mehrere
Gespräche zwischen der Leiterin der Prä-
sidialabteilung und einer weiteren Füh-
rungskraft der Behörde und Joachim
Greuner gegeben habe. „Auch vonseiten
des UKE gab es ein Gesprächsangebot“,
so die Behördensprecherin. „Ein Ge-

Im Fall von Frau Greuner
hat das UKE auf zwei

Ebenen versagt.
Prof. Konrad Reinhart,

Vorsitzender der deutschen Sepsis-Stiftung

Silja Greuner und ihr Mann Joachim in
glücklichen Tagen PRIVAT

Ärztekammer-Präsident Pedram Emami
(l.) und Prof. Konrad Reinhart, Vorsit-
zender der Sepsis-Stiftung und Mitglied
der Leopoldina PICTURE ALLIANCE; PRIVAT

spräch ist letztlich nicht zustande gekom-
men.“
Inzwischen hat der Tod von Silja Greu-

ner auch die Bürgerschaft beschäftigt. Die
CDU stellte eine Große und eine Kleine
Anfrage an den Senat zu dem Fall, zum
Fehlermanagement und zumUmgang der
Wissenschaftssenatorin mit möglichen
Fehlern im UKE. So wollte sie etwa wis-
sen, wie oft der Senat Behandlungsfehler
oder Todesfälle „als Grundlage genutzt“
habe, „um auf die Patientensituation am
UKE einzuwirken“. Antwort des Senats:
„Die zuständigen Behörden wie auch die
Vorsitzende desKuratoriumsdesUKEha-
ben von keinen Fällen erfahren, in denen
sie hätten eingreifen oder tätig werden
müssen oder die als Anzeichen eines Or-
ganisationsfehlers oder Systemversagens
hätten bewertet werden und mögliche
Maßnahmen hätten auslösen können.“
JoachimGreuner kritisiert denUmgang

der Politik mit dem Thema. „Es entsteht
der starke Eindruck, dass Frau Fegebank
an einer Aufarbeitung der Missstände im
UKE kein Interesse hat“, sagt er. „Warum
das offenbar so ist, kann ich nicht beurtei-
len, aber ich denke, dass die Hamburger
Bürger ein Recht darauf haben zu erfah-
ren, wie häufig Haftungsfälle in dieser öf-
fentlich-rechtlichen Einrichtung stattfin-
den.“
Fegebankselbst äußerte sichaufAbend-

blatt-Nachfrage nicht zu diesen Vorwür-
fen, auch nicht zu der Frage, ob der Fall
Greuner Thema im Kuratorium des UKE
war und welche Konsequenzen daraus
möglicherweise gezogenwurden. Ihre Be-
hördensprecherin aber versicherte, dass
sich das „Risikomanagement am UKE
streng an der Handlungsempfehlung ‚An-
forderungen an klinische Risikomanage-
mentsysteme im Krankenhaus‘ des Ak-
tionsbündnisses Patientensicherheit“
orientiere. „Regelungen, Schulungen so-
wie Ersteinschätzung von Notfallpa-
tientinnen und Notfallpatienten, die –
möglicherweise unerkannt – an einer Sep-
sis erkrankt sind, werden fortlaufend ge-
prüft und angepasst“, so Fegebanks Spre-
cherin.
„Trotz dieser Vorkehrungen bleibt die

Sepsis so gefährlich,weil sie innerhalbwe-
niger Stunden zum Tode führen kann.“
Die Todesfälle von Silja Greuner und
ihrem ungeborenen Kind seien „ein zu-
tiefst tragisches Ereignis“, sagte die Spre-
cherin. „Die Senatorin und die Behörde
sprechen denAngehörigen undFreunden
erneut ihr tief empfundenes Mitgefühl
aus.“

„Die Patientenrechte in Deutschland
müssen endlich gestärkt werden“
Das UKE selbst hat auf eine detaillierte
Anfrage des Abendblatts zum Fall Greu-
ner, zu Fehlermanagement und Sepsis-
Prävention lediglich mitgeteilt, dass es
sichzu laufendenVerfahrengrundsätzlich
nicht äußere. Auch die Ärztekammer gibt
keine Auskunft zu der Frage, ob sie stan-
desrechtliche Verfahren gegen die Ärztin-
nen undÄrzte eingeleitet habe, die am22.
und 23. Mai 2019 womöglich tödliche
Fehler machten.
Klar ist: Es würde niemandem helfen,

wenn schließlich immermal einzelneÄrz-
te büßenmüssten für Schwächen eines gi-
gantischen Systems. Das ist auch nicht
das, was Joachim Greuner will. Er will,
dass sich etwas Grundsätzliches ändert
und die Patienten den großen Kliniken
und den Institutionen der Ärzteschaft
nicht mehr so ohnmächtig gegenüberste-
hen.
„Leider sind 95 Prozent der Patienten

gar nicht in der Lage, sich bei offenkundi-
gen Fehlern vonKliniken zurWehr zu set-
zen. Der Patientenschutz und die Patien-
tenrechte inDeutschlandmüssen endlich
gestärkt und die Beweislast umgekehrt
werden – so wie es auch in anderen Län-
dern ist“, sagt Prof. Reinhart von der Sep-
sis-Stiftung.
„Joachim Greuner muss man dankbar

sein, dass er trotz seines tragischenVerlus-
tes die Kraft gefunden hat, den Kampf
gegen die übermächtigen Institutionen
aufgenommen zu haben. Denn er kämpft
letztlich nicht nur für sein Recht, sondern
auch dafür, dass sich die Lage in deut-
schenKlinikenendlichverbessert –undes
nicht mehr so viele unnötige Todesfälle
wie den seiner Frau und seines Sohnes ge-
ben muss.“
Wo sich Silja Greuner mit den Strepto-

kokken infizierte, die sie und ihr Kind tö-
teten, wird man wohl nie erfahren. Viel-
leicht war es am Flughafen, vielleicht ka-
men die Erreger aus der Kita des älteren
Sohnes. Sinnlos, darüber zu grübeln.
Wenn der jetzt sieben Jahre alte Niklas

Greuner heutemit seinemVater ansGrab
seiner Mutter und seines Bruders im Ru-
heforst Kummerfeld geht, versucht Joa-
chim Greuner dem Ganzen nach all den
Jahren etwas Leichtigkeit zu geben, ein
wenig Normalität. Eher wie ein Waldspa-
ziergang soll der Besuch des Grabes wir-
ken.
Niklas erinnert sich nicht an das, was

am 23.Mai 2019 geschah, er erinnert sich
auch nicht an seine Mutter. „Das ist trau-
rig“, sagt Joachim Greuner. „Aber viel-
leicht ist es besser für ihn.“

Sozialverband:
Pflege-Aufsicht
besser ausstatten!
Hamburg.Der Sozialverband in Hamburg
hat sich für eine bedarfsgerechte Ausstat-
tung der Wohn-Pflege-Aufsicht (WPA)
ausgesprochen. Die Zahl der Pflegebe-
dürftigen in der Stadt könnte bis 2055 um
rund 46 Prozent auf dann etwa 132.000
Menschen steigen, weshalb die Qualitäts-
kontrolle der Heime für stationäre Pflege
mitwachsen müsse, teilte der Hamburger
Landesverband des Sozialverbands
Deutschland (SoVD) am Freitag mit.
DieWPAgerate offenbar „immerweiter

ins Hintertreffen, die Kontrollen der Pfle-
geheime quantitativ und qualitativ gemäß
ihrem Auftrag zu erledigen“, sagte SoVD-
Landesvorsitzender Klaus Wicher laut
Mitteilung. Zu denAufgaben derWPA ge-
hört laut SoVD unter anderem, pflegebe-
dürftige Menschen, Angehörige und Be-
treibende von Heimen sowie ambulanten
Diensten zu beraten und diese regelmäßig
zukontrollieren.DabeiwerdedieQualität
der Leistungen auch imRahmennicht an-
gekündigter Begehungen geprüft. Festge-
stellte Mängel müssten dann kurzfristig
abgestellt worden sein. „So weit die Theo-
rie“, kommentierte der SoVDHamburg.
Die Bürgerschafts-Linksfraktion hatte

kürzlich „gravierende Missstände“ in sta-
tionären Pflegeeinrichtungen sowie feh-
lendes Personal in Kontrollbehörden be-
klagt. Eine Anfrage an den Senat habe er-
geben, dass 2022 viele Mängel festgestellt
wurden, es der WPA in der überwiegen-
denZahl jedochnicht gelungen sei zuprü-
fen, ob dieMängel beseitigt wurden, hatte
die Linksfraktion mitgeteilt. epd

Gott und die Welt

„Jetzt ist der Urlaub erst zwei Wochen
her“, klagt die Kollegin, „und es ist, als
hätte ich gar keinen gehabt.“ Ferien-
ende inHamburg.Manchewarenunter-
wegs. Manche haben den Sommer in
Hamburggenossen.Aberoft ist ebendie
Erholung schnell verpufft, als hätte es
den Urlaub gar nicht gegeben. War der
Urlaub vielleicht zu kurz?
Aber auch ein langer Urlaub hilft we-

nig, wenn man danach im Alltag ver-
gisst, wie man bei Kräften bleibt. Denn
Erholung geschieht nicht einmal und
hält dann monatelang. DasWort „erho-
len“ kommt vom mittelhochdeutschen
»irhal(o)n». Es bedeutet unter anderem
etwas nachholen, wieder gutmachen,
etwas ausgleichen, berichtigen oder zu-
rückbekommen. Sich erholen bedeutet
alsomehr als gut zu schlafen. Sich erho-
len heißt also, etwas zurückzubekom-
men, was man verloren hat. Etwas zu
tun, damit alles wieder ins rechte
Gleichgewicht kommt. Etwas nachzu-
holen, was imAlltag zu kurz kommt: In
die Luft gucken, singen, dösen, spazie-
ren gehen, Dinge und Gedanken ord-
nen, plaudern, Frisbee spielen, aufs
Wasser gucken, über das Leben nach-
denken, zur Ruhe kommen, zu sich
kommenund ja, auch zuGott kommen.
Für all das braucht es Zeit. Nicht ein-

oder zweimal im Jahr, sondern schön
verteilt übers ganze Jahr. Deshalb ist der
Sonntag als Erholungstag so eine wun-
derbare Einrichtung. Der Mensch
braucht regelmäßig Erholungszeiten,
damit das Leben im Gleichgewicht
bleibt und die inneren Quellen nicht
versiegen.Wer keine Pausenmacht, ver-
liert das Gefühl für sich selbst, für den
eigenenWert jenseits vonArbeit undEr-
folg. Wer keine Pausen macht, verliert
das Gefühl für seine Mitmenschen, das
Mitgefühl und die Kraft, anderen beizu-
stehen. Wer keine Pausen macht, ver-
härtet und verdorrt und versinkt im Lei-
den anderWelt undall ihrenBedrohun-
gen. Pausen sind lebenswichtig.
Zwei Wochen Urlaub können ein

pausenloses Leben nicht heilen. Sonn-
tage, die tatsächlich der Erholung die-
nen, helfen, sich gar nicht erst erschöpft
zu fühlen. Leichter gesagt als getan. Die
Anforderungen an viele sind enorm
hoch.Und trotzdem:AuchGottmachte
am siebtenTagPause.MachenSie’s ihm
nach.

Katharina.gralla@praedikanten.nordkirche.de

Nach dem
Urlaub

Pastorin Katharina Gralla
vom Gemeindedienst der Nordkirche

Joachim Greuner im
Ruheforst Kum-
merfeld am Grab
seiner Frau und
seines Sohnes, die
gemeinsam einge-
äschert wurden.
ROLAND MAGUNIA
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