Belegungsmanagement

Kriterien bei der Heimauswahl

Guter Service geht
vor Kompetenz

Eine Studie, die die Kriterien von Angehdrigen bei der Auswahl des Pflegeheims unter
die Lupe nahm, kommt zu einem erstaunlichen Schluss: Im Mittelpunkt steht nicht die
fachliche Kompetenz, sondern guter Service und Kommunikation.

Von Marina Beller

N ur eine Zahl aus der 11. Bevélkerungsvorausbe-
rechnung des Statistischen Bundesamtes; 2050
werden iiber 10 Millionen 80-Jahrige und Altere in
Deutschland leben; 2005 waren es 3,7 Millionen.
Langst versucht sich die Pflegewirtschaft auf diese
steigende Pflegebediirftigkeit einzustellen.

Ein wachsender ,,Kundenstamm® mit differen-
zierten Anspriichen ist dabei die eine Seite. Hinzu
kommen seit Mitte der 90er-Jahre neue gesetzliche
Rahmenbedingungen und die verschirfte Konkur-
renz zwischen privaten, freigemeinniitzigen und

Werbebroschiren und Anzeigen
spielen eine untergeordnete Rolle

Offentlichen Trégern. Von einer pflegewirtschaftlichen
Idylle, die im Windschatten einer staatlich garantier-
ten Kostendeckungsgarantie gedeiht, ist bekannter-
maBen keine Rede mehr. Zwischen den Einrichtun-
gen herrscht mittlerweile ein raver Verdridngungs-
wettbewerb. Ein Ende der Konsolidierung des
Pllegemarkts ist nach Expertenmeinung erst ab 2015
zu erwarten,

Die wichtigsten Auswahlkriterien nach Kategorien

Kategorie
Pflege

Pflegeeinrichtung
innen

Wohnen
Infrastruktur

Therapie

Pflegeeinrichtung
aufien

Glaube

Tabelle 1: Sauberkeit, freundliches Personal, durch-

Kriterium Mittelwert (MW)
Freundliches Personal MW =115
Sauberkeit MW = 1,22
Durchgangige Besuchszeiten MW =133

Ruf der Einrichtung MW = 1,52
Allgemeine Gymnastik/ MW = 1,56
Bewegungsférderung

Gelegenheit fur Spazier- MW = 1,60
gdnge gegeben

Sterbebegleitung MW =21

gangige Besuchszeiten: Fiir die Angehorigen sind das
die wichtigsten Kriterien bei der Heimauswahl.

Nachhaltige Auslastung von Einrichtungen gilt als
Aund O im Pflegebereich. Dabei erscheinen als Ziel-
gruppe neben Pllegebediirftigen auch deren Ange-
horige interessant. ErfahrungsgemiiB sprechen Ehe-
partner und/oder Kinder mit, wenn es um die Ent-
scheidung [iir oder gegen eine Einrichtung geht.
Vertrauensverhiltnis, Erkrankungsgrad und finan-
zielle Verantwortung begriinden die Mitsprache. Fiir
Pllegeeinrichtungen ist es daher ratsam zu wissen,
welche Auswahlkriterien dabei eine Rolle spielen.

60 Angehorige und sieben Betreuer wurden
zu ihren Entscheidungsmotiven befragt
Grund genug, die Auswahlkriterien von Pflegeein-
richtungen durch Angehorige empirisch genauer zu
untersuchen und dic Entscheidungsmotive der Ange-
hérigen transparent zu machen. Zu diesemn Zweck hat
die Autorin insgesamt 60 Angehorige und sichen
gesetzliche Betrcuer von Bewohnern des Waller-
Kobold-Hauses befragt, einem Pflegezentrum der
Graf-Recke-Stiftung in Diisseldorf-Wittlaer. das alle
drei Pflegestufen betreut.

Methodische Grundlage war eine Angehérigen-
Befragung mithilfe eines eigens entwickelten Frage-
bogens. Den Fragebogen fiillten vorwiegend Kinder
(darunter mehr Téchter) von Bewohnern des Walter-
Kobold-Hauses aus, die vor allem zwei Griinde fiir
den Einzug in eine Pflegeeinrichtung angaben: ein
verschlechterter oder konstant schlechter Gesund-
heitszustand und die Hoffnung auf bessere Versor-
gung. Von den 67 Pflegebediirftigen werden 34 Pro-
zent nach Pflegestufe I, 51 Prozent nach der Pflege-
stufe Il und 12 Prozent nach Pllegestufe [1I betreut.

Im Mittelpunkt der Untersuchung standen zwei
grundlegende Fragestellungen: a) Wie wichtig sind
ausgewihlte Kriterien fiir Angehérige bzw. gesetzliche
Betreuer bei der Suche nach einer Pflegeeinrichtung?
b) Nach welchen Kriterien withlen Angehrige bzw.
gesetzliche Betreuer tatsichlich eine Pflegeeinrich-
tung aus? Die erste Frage fragt nach relevanten Aus-
wahlkriterien. die zweite nach faktischen Entschei-
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Die meisten
Angehdrigen
legen den grof-
ten Wert auf die
so genannten Soft
Skills wie etwa
freundliches Auf-
treten der Mitar-
beiter und Sau-
berkeit.

dungskriterien. Fiir die erste Fragestellung wurden
geschlossene Fragen gewdhlt. Die Autorin gab sieben
Fragckategorien vor: Infrastruktur; Pflegeeinrichtung
innen; Pflegeeinrichtung aullen; Wohnen; Pllege; Plle-
getherapie und -konzepte: Glaubensbezug. Jede Kate-
gorie btndelt ein Set verschiedener Kriterien, die
jeweils von den Teilnehmern auf einer vierstelligen
Skala (schr wichtig, wichtig, weniger wichtig und
unwichtig) bewertet wurden.

Dem Einzelzimmer wird weniger Bedeutung

beigemessen als vielfach angenommen

Zu allen Einzelkategorien gibt es aufschlussreiche

Teilnehmerbewertungen. Vor allem folgende Ergeb-

nisse lassen aufhorchen:

e In der Kategorie Pflege ergab die Teilnchmerbe-
wertung, dass die Soft Skills des Pflegepersonals
wie Freundlichkeit,das Einfithlungsvermégen und
die Verlisslichkeit des Pflegepersonals jeweils
hoher eingestuft wurden als die akzeptable Anzahl
der examinierten Pflegekrifte.

» Fiir die Bewertung der Pflegeeinrichtung innen
favorisierten sie Sauberkeit und eine freundliche
Atmosphére noch vor dem Angebot Einzelzim-
mer,

Fiir die Bewertung der Pflegecinrichtung aufien
erschienen Kriterien wie Maglichkeiten zum Spa-
zierengehen und Sitzgelegenheiten zentral.
Infrastruktur: Bei der Suche nach einer geeigne-
ten Pllegeeinrichtung richteten sich die Teilneh-
mer offenbar vor allem nach dem Ruf der Ein-
richtung und der Nihe zum eigenen Wohnort bzw.
der Erreichbarkeit der Einrichtung.

Unter der Kategorie Wohnen wurde das Service-
kriterium durchgéngige Offnungszeiten besonders
hoch gewertet, noch vor der Beriicksichtigung unter-
schiedlicher Leistungsfahigkeit von Bewohnern.
Die Angaben zur Kategorie Therapie signalisicren
Interesse an einem breiten Therapiespektrum:The-
rapieformen wie allgemeine Gymnastik, Kran-
kengymnastik, Massagen und Béder, Elektrothe-
rapie, Beschiftigungstherapie sowie Gedéchtnis-
und Orientierungstraining wurden jeweils von tiber
90 bis 70 Prozent der Befragten fiir wichtig bis sehr
wichtig befunden. Allein die besonders flir Schlag-
anfall-Patienten wichtige Sprachschulung/Logo-
piidie bildet eine Ausnahme: Diese stufte nur rund
die Hillte der Angehdrigen als wichtig bis sehr
wichtig ein. Ganz anders sah ¢s bei den Pllege-
konzepten aus: Fragt man nach der Bekanntheit

.
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Tabelle 2: Bei der Auswer-
tung der Frage, nach wel-
chen Kriterien das Walter-

Ranking: Worauf es den Angehdrigen wirklich ankommt

Kobold-Haus tatsachlich

ausgewahlt wurde, zeigt
sich, worauf es den Ange-
hérigen ankommt: Nahe zu
den Angehorigen, ein guter
Eindruck, eine gute Lage und
natirlich ein freier Platz.

Kriterium Nennungen absol. Falle in % Betreutes Wohnen 4 6.5

nebenan
Néhe zu Angehdirigen 23 371 Empfehlung 4 65
Guter Eindruck 21 33,9 Lebte barsits im Betreu- 4 6,5

- ten Wohnen nebenan

Freier Platz 19 30,6

Sauberkeit 4 6,5
Lage 13 21,0

Preis 3 4,8
Pflege 1 17.7

Zeitnot 3 48
Atmosphare 9 14,5

Bereits bekannt 2 3,2
Freundlichkeit 9 14,5

Café im Haus 2 32
Erreichbarkeit 8 129

Gute medizinische 2 3,2
Kompetenz 7 113 Versorgung
Ausstattung & .7 Ruf 2 A7
Therapiezentrum 6 9.7 Andere Kriterien & 9.7
Einzelzimmer 5 8.1 Gesamt [n=62] 173 279,0

von Konzepten wie Kinestetik, Bobath, basale Sti-
mulation, aktivierende und reaktivierende Pflege,
Validation und psychobiographische Pflege
bestand offenbar wenig Wissen: Nur 39 Prozent der
Teilnehmer haben eines der Konzepte gekannt,
sogar nur 19 Prozent auf diese Kriterien bei ihrer
Suche geachtet.

* Im Vergleich mit den anderen Kategorien schnitt
die Kategorie Glaube am schwiéchsten ab: darunter
aufgefithrte Kriterien wie konfessionelle Einrich-
tung oder Gottesdienst-Angebot spielten bei der
Suche so gut wie keine, seelsorgerische Begleitung
und Sterbebegleitung eine untergeordnete Rolle.

In 60 Prozent aller Falle treffen
die Angehorigen die Heimauswahl

Das Ranking der insgesamt wichtigsten Kriterien
je Kategorie ergibt folgendes Bild (siehe Tab.1); Die
Service- und Kommunikationskriterien Freundlich-
keit, Sauberkeit und durchgiingige Besucherzeiten
stehen nach Mittelwerten sortiert ganz vorne,

Die zweite Fragedimension bezog sich auf die kon-
krete Entscheidung fiir das Walter-Kobold-Haus. Eine
offene Fragestellung war zentral: Nennen Sie die drei
wichtigsten Griinde, warum die Entscheidung auf das
Pflegeheim Walter-Kobold-Haus fiel.

Wichtigstes Ergebnis: Die Nihe zu den Angehori-
gen, em guter Eindruck sowie ein freier Platz in der
Einrichtung — das sind die wesentlichen Entschei-
dungskriterien. nach denen Angehérige und gesetz-
liche Betreuer die Einrichtung auswihlten. Inhaltli-
che Aspekte wie etwa eine gute medizinische Versor-
gung erscheinen zwar wichtig, fallen aber hinter dic
Wahrnehmungen dieser Rahmenbedingungen zuriick.
Auch hier bemerkenswert: Erwihnten die Teilnehmer
das Pflegepersonal, so legten sie stirker Gewicht auf
Freundlichkeit als auf Kompetenz (siehe Tab. 2).

Die Angehdrigen wurden iiberwiegend durch
Empfehlungen von Krankenhédusern, Bekannten und
Pflegediensten auf die Einrichtung aufmerksam, weni-

ger iiber Werbebroschiiren, Anzeigen oder den Inter-
netauftritt.

33 Prozent der Befragten entschieden sich fiir die
Einrichtung ohne Vergleich, zwei Drittel gab an, zuvor
mindestens eine weitere Pflegeeinrichtung in die
engere Auswahl genommen zu haben. An dieser
Gruppe war auch auffillig, dass trotz Priifung meh-
rerer Einrichtungen nicht immer auch detaillierte
Informationen eingeholt wurden bzw. héufig die
Informationen nicht verglichen wurden.

Und wer traf nun die Entscheidung? Im Fall des
Walter-Kobold-Hauses trafen die Angehorigen meist
selbst (30 Prozent) oder mit anderen Angehdrigen die
Entscheidung (29 Prozent). In nur 23 Prozent der Fal-
le entschieden der/die Befragte zusammen mit
der/dem Pflegebediirftigen. Nur knapp fiinf Prozent
der Pflegebediirftigen entschieden nach Angaben
ihrer Angehorigen allein.

Aufgabe fiir das Marketing: Service und
Kundenfreundlichkeit starker betonen

Die Fallstudie darf als instruktive Stichprobe gelten:
Sie gibt nicht nur deutliche Hinweise auf das Erfor-
dernis einer Servicekultur im Pflegebereich. Die
Belegdaten liefern Geschéftsfithrern. Heimleitern und
Marketing- Verantwortlichen empirisches Argumen-
tationsfutter fiir ein zielgruppenschiarferes Marketing
ihrer Einrichtungen, denn sic erhellen die entschei-
dende Bedeutung von Angehdrigen bei der Auswahl
von Pflegeeinrichtungen — und den Einfluss von Emp-
fehlungen durch Einweiser. Insofern kann die Studie
auch als Entscheidungshilfe bei der Festlegung von
Budget-Priontiten dienen.

Die Befragten vergaben fiir das Walter-Kobold-
Haus hohe Zufriedenheitswerte, Aber ist das iiberall
s0? Die Untersuchung legt ein Mismatching im Mar-
keting von Pflegeeinrichtungen nahe: Zu hdufig steht
noch die Vermittlung von Fachkompetenz im Vorder-
grund — auch bei der Selbstdarstellung. Die Gruppe
der Angehorigen priferiert jedoch Freundlichkeit und
achtet akribisch auf Rahmenbedingungen. Konse-
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Ein breitge-
fachertes Ange-
bot an Therapie-
leistungen wird
von der Mehrzahl
der befragten
Angehdrigen als
besonders wich-
tig angesehen.

quenz: Das Marketing muss scine Akzente veriindern,
Service und Kundenfreundlichkeit miissen gegeniiber
Pllegekompetenz stirkeres Gewicht bekommen.

Denn eines steht fest: Es wird kiinltig pflegerischen
Mehrbedarf geben. Szenarien einer raschen Ver-
dopplung der Pflegebediirftigen oder ziigiger Vollbe-
legung sind zwar fahrlassig — noch werden nur gerin-
ge Zuwachsraten (seit 2001 1.8 Prozent in der Pflege-
stufe I) erreicht oder gar Riickginge (in den
Pflegestufen II und 1) verbucht. Zudem liegt die
Auslastungsrate der stationéren Altenpllege gegen-
wiirtig bei 89,67 Prozent. Doch mit dem wachsenden
Anteil kinderloser Hochaltriger und berufstitiger
Frauen sowic cinem gesellschaftlich veriinderten Plle-
geverstiindnis wird der Bedarf nach professioneller
Pflege wachsen.

Integriertes Kommunikationskonzept
verbessert Marktchancen

Wie konnen sich Alten- und Pllegeheime darauf adé-
quat vorbereiten? Dic zentrale Bedeutung der regio-
nalen Standortwahl ist unter Experten unstrittig, Auch
der Einfluss flexibler Angebote der Wohnraumge-
staltung ist klar. Und dass der Preis weiterhin eine
wichtige bis sehr wichtige Rolle spielt. sagen auch bei-
nah 60 Prozent der Befragungsteilnehmer. Setzt man
eine marklorientierte Pflegeeinrichtung voraus, so
riicken klassische Marketingthemen wic Kontakt,
Kommunikation und Vertrieb in den Fokus. Hicr hilft
cin integriertes Kommunikationskonzept:
Angehiirige: Die Angehtrigen sind in einer
Schliisselposition. der Kontakt zu thnen muss initiativ
gestallet werden, die Kommunikation muss serviceo-
rientiert verlaufen. Ein Beispicl: cine Informations-
veranstaltung zu modernen Pflegekonzepten in
ansprechender Pflegeatmosphire/-architektur.
Einweiser: Da die Einweiserempfehlung fiir die
Auswahlprozesse von Angehdrigen malgeblich ist.
miissen Arzte, Krankenhiuser und Pflegedienste
angemessen und kontinuierlich informiert und mit
professionellen Kommunikationsmaterialien ausge-

stattet werden. Heime miissen das kontinuicrliche
Gespriich mit den Einweisergruppen suchen.
Kommunikationsmedien: Die Potenziale der

Ansprache iiber zielgruppengerecht aufbereitete Wer-
bemittel. eine leserfreundliche, informative Website
oder professionelle lokale Pressearbeit licgen allzu

Wichtigstes Kriterium: die
Nahe zu den Angehorigen

hiufig brach. Wer kiimmert sich um Offentlichkeit?
Wie wird die nachgefragte Nihe medial erzeugt, wie
Vertrauen geschalfen? Hicer empfiehlt es sich unter
Umstinden, Kompetenz und Expertise von aullen zu
holen. Die Investition in cine Kommunikationsbera-
tung kann sich auszahlen.

Personalentwicklung: Pflegepersonal pflegt nicht
nur, es unterhélt auch vielfiltige Kontakte und repri-
sentiert die Einrichtung nach innen und auflen.
Workshops zur Unternehmenskultur und Weiterbil-
dung aul dem Gebiet der Kundenkommunikation
stirken die Mitarbeiterkompetenz und -bindung.

Erfolgreiche Pflegeeinrichtungen haben cines
gemeinsam: Sie sind in der Vorstellungswelt von
Angehorigen und Arzten verankert. Dass sie als regio-
nale Grofen feste Pflegemarken repriisentieren, hat
zumeist zwei Griinde: starke Leistungen und profes-
sionelle Kommunikation. =

Weitere Infos:

Im Internet finden Sie Informationen unter folgen-
der Adresse: www.healthpro-academy.de,
www.healthpro.de

Marina Beller, Bachelor of Science in
Health Communication, ist bei der health-
pro GmbH in Diisseldorf als Projekt-
Managerin tatig.
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