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Einfuhrung — Die Zukunft des
Gesundheitswesens

Unternehmen, insbesondere in der
Dienstleistungsbranche, haben schon
lange verstanden, dass das Kundener-
lebnis der Grundstein fur ihren Erfolg
und entscheidend fur die Entwicklung
von Dienstleistungen ist. Kunden ,stim-
men mit den FUBen ab”, wenn sie eine
schlechte Erfahrung gemacht haben
und kénnen zu einem anderen Anbieter
wechseln.

Im Gesundheitswesen wurde auf das
Kundenerlebnis und seine Entwick-
lung bisher wenig Augenmerk gerich-
tet. Naturlich hat die Gesundheit des
Kunden immer erste Prioritat, d. h. das
Kundenerlebnis kann als sekundarer
Faktor betrachtet werden. Das Inter-
esse an der Kundenerfahrung wachst
aber immer starker. Die Probleme bei
der Begegnung mit Kunden und mit
der Kundenerfahrung — oder in diesem
Zusammenhang oft die Patientenerfah-
rung — und ihre Bedeutung im Gesamt-
kontext einer guten Versorgung werden
erkannt. Qualitatsverbesserungen sind
auch fur die 6ffentliche Gesundheit von
Interesse, obwohl die Anreize hier nicht
auf kommerziellem Wettbewerb beru-
hen.

Die Entwicklung wird stark davon be-
einflusst, dass in Zukunft die Ressourcen
der Gesundheitsversorgung in Finn-
land und fast Uberall in Europa mehr
oder weniger konstant bleiben werden.

Gleichzeitig steigt der Kostendruck mit
zunehmendem Alter der Bevolkerung,
die Zahl der Arbeitskrafte im erwerbs-
fahigen Alter schrumpft und die Nach-
frage nach Dienstleistungen steigt. Wie
wir wahrend der COVID-19-Pandemie
gesehen haben, werden die Bedenken
uber die ausreichende Verfugbarkeit
von Ressourcen — oder vielmehr die
Gefahr von Ressourcenknappheit — im-
mer groRer.

Unter diesen Umstanden werden Ge-
sundheitstechnologien wie mobile
Apps, Selbstbedienung und Telecare
als Mittel eingesetzt, um das Kunden-
erlebnis zu verbessern. Sie helfen, die
Mitarbeiter zu entlasten und bieten den
Kunden Transparenz.

Bei der Suche nach praktischen Losun-
gen muss zumindest definiert werden,
was das Kundenerlebnis im Gesund-
heitswesen im Allgemeinen bedeutet
und woraus es sich zusammensetzt.
Was muss getan werden, um echte Er-
gebnisse zu erzielen, die auch den He-
rausforderungen der Zukunft gerecht
werden?

Das Losen von Problemen im Zusam-
menhang mit dem Kundenerlebnis und
die Neugestaltung von Dienstleistun-
gen erfordert Einfallsreichtum, Mut und
Aufgeschlossenheit. Deshalb haben wir
diesen Leitfaden erstellt, der die Le-
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ser*innen zum Nachdenken uUber die
Verbesserung des Kundenerlebnisses
aus verschiedenen Perspektiven anregt,
einige Losungsansatze aufzeigt und
dazu auffordert, neue Innovationen zu
erkunden.

Wir hoffen, dass dieser Leitfaden als inte-
ressanter und informativer Diskussions-
ansatz auf dem Weg zu zukunftigen L&-
sungen fur das Gesundheitssystem dient!



Ressourcenknappheit, Kostendruck

und Wohlbefinden beil der Arbeit

Die unzureichende Ausstattung mit
Ressourcen ist das groRte Problem
im finnischen Gesundheitswesen und
auch anderswo in Europa in diesem
Jahrzehnt. Die Bevolkerung wird immer
alter, und viele Fachkrafte gehen in den
Ruhestand oder wechseln die Branche.
In den Budgets gibt es keinen Wachs-
tumsspielraum.

.Generell zeigen Gesprache mit Fach-
kraften im Gesundheitswesen, dass sie
im Uberlebensmodus arbeiten: Sie stel-
len nur sicher, dass die Versorgung ge-
wahrleistet ist. Der Schwerpunkt liegt
auf der optimalen Nutzung der Arbeits-
zeit von Pflegepersonal und Arzt*in-
nen’, sagt Toni Hirvonen, COO von
Axel Health.
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Die Arbeits-
zufriedenheit
ist gering, die
Arbeit ist chao-
tisch, und es
herrscht perma-

nenter Druck.

Toni Hirvonen, COO von Axel
Health

Patient*innen  wiederum  sprechen,
neben dem Zugang zur Versorgung,
haufig darUber, dass die Mitarbeiter*in-
nen anscheinend keine Zeit haben, sich
um sie zu kimmern und sie zu versor-
gen. Diese Art der Ruckmeldung steht
in direktem Zusammenhang damit, wie
sich die Verfugbarkeit von Ressourcen
auf die Kundenerfahrung auswirkt. Tat-
sachlich leiden viele Angehdrige der
Gesundheitsberufe unter einem Gefuhl
der Unzulanglichkeit und standigem
Zeitmangel.

.Die Arbeitszufriedenheit ist gering, die
Arbeit ist chaotisch, und es herrscht
permanenter Druck. Wenn wir die Ter-
minologie des Lean Thinking verwen-
den, wird viel unnétige Arbeit geleis-
tet, das heilt, es gibt Probleme bei den
Arbeitsmethoden, die nicht den Wert
schaffen, den man mit der Arbeit erzie-
len mochte”, erklart Hirvonen.

Die Mitarbeitererfahrung und das Wohl-
befinden am Arbeitsplatz sind einige
der wichtigsten Eckpunkte einer guten
Kundenerfahrung. Wenn eine medizini-
sche Fachkraft mit inrem Arbeitsumfeld
unzufrieden ist, wirkt sich das auch ne-
gativ auf das Kundenerlebnis aus. Selbst
wenn eine Pflegekraft eine starke in-
trinsische Motivation hat, Menschen zu
helfen und qualitativ hochwertige Pfle-
gearbeit zu leisten, beeintrachtigen an-
strengende Tage und standige Ablen-
kungen aus verschiedenen Richtungen
ihre Arbeit. Die Mitarbeiter*innen sind
erschdpft, und einige orientieren sich
beruflich neu.

Ein qutes Kundenerlebnis entsteht
nicht nur durch die Verbesserung der
Patientenversorgung und die Weiter-
entwicklung des Kundenpfades. Bei
Ressourcenknappheit mussen auch die
Arbeitsbedingungen verbessert wer-
den: betriebliche Probleme mussen an-
gepackt und die Arbeit neu organisiert
werden.



WAS IST LEAN?

Die Wurzeln der Lean-Manage-
ment-Philosophie liegen in der
Toyota-Automobilfabrik in Japan.
Die Grundidee besteht darin, Ver-
schwendung zu vermeiden und si-
cherzustellen, dass alle Vorgange
den Produktionswert verbessern.
Es ist jedoch ein Denkfehler zu
glauben, Lean ware reine Effizienz-
steigerung durch das Wegstreichen
von Uberfliissigem.

Lean in Kurze:

e Der Ausgangspunkt von Lean
sind immer der Kunde und sei-
ne Bedurfnisse.

Lean erfordert das Einbeziehen
der Belegschaft und das Enga-
gement des Managements.
Lean bedeutet kontinuierliche
Verbesserung. Die Welt muss
nicht von heute auf morgen
perfekt sein.

Ziel ist es, die Qualitat mit wis-
senschaftlichen Methoden zu
verbessern und Prozesse rei-
bungsloser zu gestalten.

Eine Lean-basierte Organisa-
tion ist agil und kann Probleme
schnell erkennen und l&sen.
Lean hat sich in den 2000er
Jahren im Gesundheitswesen
mehr etabliert. Gute Ergebnis-
se wurden z. B. bei der Pflege-
qualitat, der Produktivitat und
der Durchlaufzeit erzielt.




Schlusselelemente der Kundenerfahrung

Bevor wir untersuchen, wie das Kun-
denerlebnis verbessert werden kann,
mussen wir innehalten und definieren,
woraus es sich zusammensetzt. Dies
ermoglicht uns zu analysieren, an wel-
chen Punkten die Kundenerfahrung zu
wunschen ubrig lasst, und wie Proble-
me behoben werden kdnnen.

Was meinen wir also, wenn wir Uber die

Kundenerfahrung im Gesundheitswe-
sen sprechen?

Eigene

.Es handelt sich um ein mehrdimensio-
nales Phanomen. Es geht nicht nur um
die Interaktion an einem Servicepunkt
oder einem Termin, sondern die Erfah-
rung erstreckt sich Uber die gesamte
Behandlungskette, beginnend mit dem
Zugang zur Versorgung. Zeitlich ge-
sehen kann es sich um einen einzigen
Besuch oder einen monatelangen Be-
handlungsprozess handeln. AuBerdem
sind Teil des Gesamtbildes nicht nur die
Kund*innen, sondern auch das medizi-
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nische Fachpersonal und dessen Per-
spektive”, erklart Toni Hirvonen, COO
von Axel Health.

Das Kundenerlebnis beginnt bereits mit
dem ersten Kontakt. Seine Ursache, Art
und Auspragung sind naturlich sehr
unterschiedlich. Ausgangspunkt kann
die eigene Wahrnehmung des Gesund-
heitszustandes sein, z. B. eine Hautver-
anderung oder anhaltende Schmerzen,
die anschlieRende Beschaffung von
Informationen und die Entscheidung,
sich fur die Diagnose und Behandlung
an einen Gesundheitsdienstleister zu
wenden.

.In der Praxis kann ein Behandlungsver-
fahren z. B. das Anlegen eines Gipsver-
bandes am Arm sein, aber die Erfahrung
entsteht als Kombination aus allen As-
pekten rund um den Behandlungsab-
lauf. Wie man Zugang zur Behandlung
erhalt, wie transparent das Dienstleis-
tungserlebnis ist und wie es ablauft —
alles flieRt mit ein. Ebenso ist auch von
groRer Bedeutung, ob die Kund*innen
Uber die nachsten Schritte informiert
sind und auf sie Einfluss nehmen kon-
nen oder nicht’, erklart Hirvonen.

SCHLUSSELELEMENTE DER KUNDENERFAHRUNG

Erfahrung beim Buchen eines Termins

Ankunft am Behandlungsort, Erfahrung in den Radumlichkeiten
Anmeldung und Interaktion wahrend der Anmeldung
Erfahrung bei der Suche nach dem Behandlungsort

Moment des Aufgerufenwerdens zum Termin
Interaktion mit dem medizinischen Personal am Zielort

Erfahrung beim Weiterleiten zu Folgeuntersuchungen

Erfahrung mit dem Informationsfluss in verschiedenen Phasen des
Besuchs
Erfahrungen mit Wartezeiten in verschiedenen Phasen des Besuchs
Erfahrung mit erhaltenen Anweisungen

Erfahrungen in weiteren Behandlungsstadien

Erfahrungen mit digitalen Diensten in verschiedenen Phasen




Von der Terminbuchung
bis zur Anmeldung

Dle Terminbuchung ist oft der erste
Schritt im praktischen Behandlungspro-
zess. Hier wird die Erfahrung besonders
durch technische und virtuelle Aspekte
beeinflusst, wie z. B. die Benutzerober-
flache und die Benutzerfreundlichkeit
des Webdienstes oder der mobilen App.
Das andere Extrem sind akute Notfalle,
bei denen der Rettungsdienst nach ers-
ten Erkundigungen und Voranmeldun-
gen direkt zur Behandlung eilt.

In jedem Fall leitet der Beginn der Be-
handlung die nachste Phase des Kun-
denerlebnisses ein. Entscheidend ist
nun, wie die Anmeldung erfolgt und wie
sie erfahren wird. Im nachsten Schritt
muss man wissen, wo der Termin statt-
findet und wie man zum Behandlungs-
ort findet. So wird die Erfahrung also
zum Beispiel durch die Wegweisung
zum ersten Termin und spater dann
zum Labor oder zu bildgebenden Ein-
richtungen beeinflusst.

Die raumliche Umgebung beeinflusst
unsere Erfahrung Uber alle unsere Sin-
ne. Kund*innen beurteilen vielleicht
mehr oder weniger bewusst, wie sich
die Architektur des gesamten Gebaudes
anfuhlt, aber auch die Eingangs- und
Wartebereiche, der Behandlungsort
und die Operationssale. Mentale Bilder

entstehen durch den Stil der Umge-
bung, die Raumgestaltung und Einrich-
tung, Farbtone, Helligkeit, Geraumigkeit
oder Gedrange, Gerauschkulisse usw.

Die Interaktion mit den Mitarbeiter*in-
nen ist wesentlicher Bestandteil der
Erfahrung. Im  Behandlungskontext
wunschen sich Kund*innen einen ein-
fuhlsamen Zuhorer fur inre gesundheit-
lichen Anliegen, aber auch klare Anwei-
sungen, was gerade passiert und wie es
weitergeht.

Verzweigungen und
Schnittpunkte —Wie setzt
sich der Kundenpfad zu-
sammen?

Das Kundenerlebnis kann auf einer Zei-
tachse modelliert werden. Ein noch
anschaulicheres Bild erhalt man, wenn
man sich die Erfahrung als einen Weg
mit vielen verschiedenen Etappen vor-
stellt. Einige Schritte sind fast immer
gleich, aber Ublicherweise ist der Kun-
denpfad individuell in viele verschie-

dene Teilstrecken aufgeteilt, die sich
manchmal mit anderen Uberschneiden.

Der Kundenpfad verlauft meist nicht
geradlinig, sondern in Schlangenlinien.
Auf diesem Weg begegnen die Patien-
t*Yinnen vielen verschiedenen Men-
schen, die auf unterschiedliche Art mit
ihnen umgehen und die unterschied-
liche Gefuhlszustande haben. Auch je-
de*r Patient*in durchlebt unterschied-
liche Gefuhlszustande in verschiedenen
physischen Raumen am Zielort, wah-
rend der Untersuchung und wahrend
der Wartezeit.

Behand-
lungszim-
mer




An verschiedenen Stationen des Weges
erhalten Patient*innen Informationen
Uber die durchzufuhrenden Unter-
suchungen und daruber, was bei den
Untersuchungen festgestellt wurde. Sie
denken daruber nach, was versehent-
lich oder bewusst nicht angesprochen
wurde. Patient*innen erhalten Anwei-
sungen, wie sie zum Zielort finden und
wie sie sich in den verschiedenen Stadi-
en der Behandlung verhalten sollen. Sie
kénnen mit den erhaltenen Anweisun-
gen zufrieden oder unzufrieden sein.

Auch ohne von besseren Ressourcen
zu traumen, kann das Kundenerlebnis
ganz einfach verbessert werden: indem
man freundlich ist und die Menschen
begruflt. In Bezug auf Kundenbegeg-
nungen gilt dies fur jede Branche, aber
Freundlichkeit verhindert nicht unbe-
dingt schlechtes Kundenfeedback. Die
GrUnde fur eine schlechte Erfahrung
konnen tief in der Organisationsstruktur
verankert sein, und eine einzelne Pfle-
gekraft kann an ihnen nichts andern.

In einem guten Serviceprozess ist es
wichtig, auf das Informationsbedurfnis
des Patienten einzugehen. Wahrend der
akute Pflegebedarf bereits vollstandig

unter Kontrolle ist, stellt sich der Patient
Fragen zum Dienstleistungserlebnis:
Bin ich am richtigen Ort, kann ich in die
Cafeteria gehen, statt im Wartebereich
zu sitzen?

Um diesem Informationsbedurfnis ge-
recht zu werden, ist Transparenz er-
forderlich. Deren groRe Bedeutung
wurde in mehreren Studien und durch
die Analyse der Ergebnisse von Feed-
back-Systemen im Gesundheitswesen
nachgewiesen. Mit anderen Worten:
Es lohnt sich, den Patienten praktische
und nachvollziehbare Informationen
darUber zu geben, welche Etappe des
Kundenpfades erreicht ist.

Um das Kundenerlebnis zu verbessern,
muss man wissen, wie es derzeit ist und
wie es sich verandert. Informationen
werden durch direktes Feedback und
das eigene Empfinden der Mitarbei-
ter*innen gewonnen, aber die Kunden-
erfahrung kann auch auf verschiedene
Arten gemessen werden.

In Nordamerika ist das Messen der Pa-
tientenerfahrung ein zentraler und gut
integrierter Bestandteil des Servicepro-

zesses. Dagegen wird sie z.B. in Finn-
land immer noch selten gemessen.
Bisher wurden vor allem die Pflege-
kosten, der Ressourcenverbrauch oder
die Dauer der Wartezeiten, die von der
Krankenversicherung abgedeckt wer-
den, gemessen. Langsam entwickelt
sich jedoch ein Bewusstsein dafur, wie
wichtig es ist, die Kundenerfahrung zu
messen. Es ist Ublich, um Rickmeldung
in numerischer Form zu bitten und, wie
bei kommerziellen Dienstleistungen,
den Net Promoter Score (NPS) zu er-
mitteln.
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Bisher gibt es zumindest in Finnland nur
wenige systematisch gesammelte und
zusammenhangende Informationen
zum Kundenerlebnis. Jedes Kranken-
haus, jeder Krankenhausbezirk und je-
der private Anbieter erfasst seine eige-
nen Informationen auf unterschiedliche
Art und Weise - oder auch nicht. In Zu-
kunft kénnen landesweit vergleichba-
re Kennzahlen zur Kundenerfahrung
ermittelt werden, was die Daten noch
nutzlicher macht.



KUNDE ODER PATIENT?

Im Gesundheitswesen gibt es ei-
nen vielleicht unnétigen semanti-
schen Streit dartuiber, ob man von
Kunden oder Patienten sprechen
soll. Diese Diskussion ist jedoch
nicht immer sinnlos. Fur den Ein-
zelnen ist es wichtig, ob er oder sie
Patient oder Kunde im Gesund-
heitssystem ist. Auch der Dienst-
leister sollte diesen Unterschied
berucksichtigen. Der Kontext ist
wichtig, und deshalb sollten Be-
griffe definiert werden. Wann soll-
te vom Kundenerlebnis und wann
vom Patientenerlebnis gespro-
chen werden?

Schauen wir uns drei Beispiele an:

1. Wenn eine Person erkennt, dass
sie krank ist, sich behandeln lasst
und eine Diagnose erhalt, wird
sie zum Patienten. Sie identifiziert
sich auch als solcher. Gleichzeitig
hat sie immer noch eine Kunden-
beziehung zum Leistungsanbieter,
d. h. sie erwartet, die Leistung so-
wohl als Patient als auch als Kunde
zu erhalten.

2. Wenn sich eine Person um die
Gesundheitsversorgung eines An-
gehdrigen kimmert, nimmt sie die
Rolle eines Kunden ein. Aus der Sicht
dieser Person ist der Angehérige Pa-
tient, aber gleichzeitig Kunde. Beide
betrachten den Pflegeprozess als
Kundenerfahrung.

3. Wenn eine Person ein Anliegen
oder eine Frage hat, die mit ihrer ei-
genen Gesundheit oder der eines Fa-
milienangehdrigen zusammenhangt,
aber kein akuter Notfall ist, kann sie
sich an eine medizinische Fachkraft
wenden. Sie versteht sich als Kunde,
nicht als Patient. Sie wird erst dann
zum Patienten, wenn eine Diagnose
vorliegt und der Behandlungspro-
zess beginnt.

Die Kundenerfahrung ist das um-
fassendere Konzept und die Patien-
tenerfahrung ein Teilbereich davon.
In diesem Leitfaden verwenden wir
beide Begriffe recht frei, teils je nach
Kontext, teils je nachdem, welchen
Begriff die Experten gerade verwen-
den.

WAS IST DIE NPS-MESSUNG?

Der Net Promoter Score (NPS, Emp-
fehlungsfrage) ist die weltweit am
haufigsten verwendete Kennzahl fur
die Benutzererfahrung und insbe-
sondere fur die Kundenbindung. Die
Ergebnisse sind aussagekraftig, da
den Kunden nach erbrachter Leis-
tung die gleiche Frage gestellt wird:
.Wie wahrscheinlich ist es, dass Sie
diesen Service einem Angehdrigen
oder Freund empfehlen?”

Der Kunde kann die Frage mit einem
Wert zwischen 0 und 10 beantwor-
ten. Bei der Bewertung der Antwor-
ten sind Befragte mit Ergebnissen
von 9 bis 10 positive Weiterempfehler
und treue Kunden, Befragte mit 7—8
neutral, und Befragte mit 0-6 sind
unzufriedene Kritiker, die bereit sind,
den Anbieter zu wechseln. Der Wert
fur die Netto-Empfehlung ergibt sich
durch die Subtraktion des Anteils der
Befragten mit 0—6 vom relativen An-
teil der Befragten mit 9—-10. Dadurch
wird das NPS-Gesamtergebnis auf ei-
ner Skala von -100 bis 100 festgelegt.

Im internationalen Vergleich wird
die Punktzahl wie folgt klassi-
fiziert: eine Punktzahl von -100
bis 0 bedeutet, dass der Service
verbessert werden muss, eine
Punktzahl von 0-50 ist gut, eine
Punktzahl von 50-70 ist ausge-
zeichnet und eine Punktzahl von
70-100 ist erstklassig. Die Durch-
schnittswerte variieren leicht je
nach Branche.




Dissertation: Neue Technologien tragen
zum Customer Experience Management beil

Neue Technologien sind ein wichtiger
Faktor bei der Entwicklung des Kunden-
erlebnisses im Gesundheitswesen. Sie
kénnen verwendet werden, um den In-
formationsfluss zu vereinfachen, Erfah-
rungen zu messen und Daten zu erfas-
sen, die das Management des gesamten
Kundenpfades unterstutzen. Das meint
Lauri Litovuo, der an der Universitat
von Tampere Finnlands erste Disserta-
tion zu diesem Thema schreibt. Litovuo
ist Doktorand an der Fakultat fur Ma-
nagement und Betriebswirtschaft mit
Schwerpunkt Industriemanagement.

.In meiner Dissertation mdchte ich die
Kundenperspektive in das Management
von Behandlungs- und Pflegeprozes-
sen einbringen. Der Schlussel besteht
darin, den gesamten Kundenpfad zu
steuern und nicht nur einen Teil davon
zu verwalten. Weiterhin sollte ein Netz-
werk aus unterschiedlichen Akteuren
berlcksichtigt werden, da Partner und
Subunternehmer die Serviceerfahrung
des Kunden beeinflussen, und gemein-
sam sollten wir uns bemuhen, eine ein-
heitliche und konsistente Kundenerfah-
rung zu schaffen”, erldutert Litovuo.

Ausgangspunkt der Dissertation ist der
Ubergang in eine Ara des Experimen-
talismus, in der das Gesundheitswe-

sen seine Funktionsweisen erneuert
und seine Ablaufe auch aus der Sicht
des Kunden betrachtet. Litovuo unter-
sucht, wie sich die Besonderheiten des
Gesundheitswesens auf die Schaffung
eines Kundenerlebnisses im Okosystem
auswirken. Dazu hat er die Faktoren
analysiert, die die Patientenerfahrung
im Neuen Kinderkrankenhaus in Helsin-
ki beeinflussen, und an der Entwicklung
einer neuen Tablet-basierten Erfah-
rungsmetrik mitgearbeitet.

Die Technolo-
gie verbessert
den Informa-
tionsfluss, was
sowohl den Pa-
tienten als auch
den Dienstleis-
tern hilft.

Lauri Litovuo, Doktorand, Fakultat
fir Management und Betriebswirt-
schaft, Universitat, Tampere

.Die Kundenerfahrung im Gesundheits-
wesen unterscheidet sich von der tradi-
tionellen Kundenerfahrung, da die Aus-
gangssituation — eine Krankheit oder
ein Symptom - oft negativ besetzt ist.
Hinzu kommt, dass die Erfahrung Uber
einen langeren Zeitraum und auf der
Grundlage vieler verschiedener Begeg-
nungen gesammelt wird. Die Familien-
perspektive muss ebenfalls bertcksich-
tigt werden, da sich die Situation eines
Familienmitglieds auf das Wohlbefinden
der ganzen Familie auswirkt”, erklart Li-
tovuo.

Zum Beispiel beginnt die Kundenerfah-
rung der Familie mit dem Krankenhaus
bereits vor dem ersten Besuch und geht
danach weiter. Vor dem Besuch befin-
det sich der Kunde in einer Art Erkun-
dungs- und Erforschungsphase, und
seine fruheren Erfahrungen kénnen die
aktuelle Erfahrung beeinflussen.

.Mehr und mehr Informationen werden
eingeholt, noch bevor der Kunde die
Dienstleistung in Anspruch nimmt. Wir
wollen jede Situation sehr genau mes-
sen. Wir méchten herausfinden, in wel-
cher Phase des Kundenpfades sich der
Kunde befindet und wie die Erfahrung
bis zu diesem Zeitpunkt war. All dies er-
fordert die UnterstUtzung durch Tech-

nologie”, so Litovuo.

Im Gesundheitswesen liegt eine Fulle
von Informationen Uber das Kunden-
erlebnis vor, die jedoch auf verschie-
dene Informationssysteme verteilt und
in schriftlicher und mundlicher Form
vorhanden sind. Mit Hilfe von Techno-
logie kdnnen Daten aus verschiedenen
Feedback-Kanalen zu Informationen
zusammengesetzt werden, die sich ein
Leistungserbringer zunutze machen
kann.

Die Digitalisierung verbessert auch di-
rekt das Kundenerlebnis, da sie die
Kommunikation férdert. Die groRte Kri-
tik richtet sich gegen den Mangel an In-
formationen. Kunden mussen raten, wo
auf dem Kundenpfad sie sich gerade
befinden, was als nachstes passiert, und
warum sie wohin gehen sollen.

,Oft erleben wir Situationen, in denen
der Patient sich Gedanken daruber
macht, ob er auf dem Weg von einer
Station zur anderen Informationen mit-
nehmen muss. ,Die Technologie ver-
bessert den Informationsfluss, was
sowohl dem Patienten als auch dem
Leistungserbringer hilft", erlautert Lauri
Litovuo.



Gesundheitstechnologie
als Erfolgsfaktor

Digitalisierung ist ein haufiges Mantra,
wenn es darum geht, Antworten auf
die Probleme im finnischen Gesund-
heitswesen zu finden. Der Einsatz neuer
Gesundheitstechnologien ist unum-
ganglich und wird zweifellos viele neue
Moglichkeiten  fur Innovationen, die
Reduzierung der Ressourcenknappheit
und die Verbesserung des Kundener-
lebnisses erdffnen. Die bereits vorhan-
denen digitalen Losungen scheinen die
hohen Erwartungen zu erfullen.

,Der Einsatz neuer Technologien zur
Organisation von Dienstleistungen er-
fordert Mut, aber ich glaube, dass er ein
Erfolgsfaktor ist. Das Kundenerlebnis,
das  Patientendurchlaufmanagement
und die Versorgungsqualitat kénnen
erheblich verbessert werden. Doch da-
bei muss man immer im Hinterkopf be-
halten, dass die Technologie ein guter
Sklave und ein schlechter Meister ist
und nicht als L&sung fur alles herhalten
sollte. Stattdessen kédnnen wir mit ge-
zielten Aktionen auf die von uns iden-
tifizierten Schwachstellen eingehen”,
erklart Toni Hirvonen, COO von Axel
Health.

Der Nutzen des Einsatzes von digitalen
Losungen kann gering sein, wenn sie
nicht durchdacht sind, und das Ganze
kann so in einem Durcheinander aus

technischen Spielereien enden. Wie
sollte Technologie aussehen, um eine
gute Mitarbeiter- und Kundenerfahrung
zu bieten?

.FUr den Einsatz jeder Technologie ist
es von entscheidender Bedeutung, dass
die Technologie in den normalen Ver-
sorgungsprozess integriert ist, diesen
unterstutzt und erganzt. Bei richtiger
Anwendung hat die Technologie in der
realen Welt eine wertschdpfende Funk-

tion. Das System darf nicht um seiner
selbst willen betrieben werden, sondern
muss zu einem wertschopfenden End-
ergebnis fuhren”, betont Hirvonen.

Der erfolgreiche Einsatz von Technolo-
gie in jeder Branche setzt voraus, dass
die Technologie weder eine separate
Funktionalitat ist noch so wirkt. Wenn
ihr als Teil des Prozesses eine klar er-
kennbare Funktion fehlt, ist etwas schief
gelaufen.

Wenn Technologie eingesetzt wird,
um das Kundenerlebnis zu verandern,
muss die Ausgangssituation des Pati-
enten berucksichtigt werden. Das Auf-
suchen eines Arztes erfolgt aufgrund
von gesundheitlichen Problemen. Die
Technologie sollte keine zusatzlichen




Bedenken auf dem Kundenpfad auf-
kommen lassen.

Wenn ein Kunde zur Behandlung
kommt, mochte er sich normalerwei-
se nicht mit technischen Geraten he-
rumschlagen. Deshalb muss die an-
gebotene technische Losung leicht zu
benutzen sein. Sie sollte sich wie eine
schlichte Notwendigkeit anfuhlen, die
leicht erledigt werden kann, damit der
Prozess weitergehen kann. Es ist wich-
tig, auf das Informationsbedurfnis des
Patienten einzugehen, z. B. ob er am
richtigen Ort ist, was als nachstes pas-
siert und wann oder ob er wahrend der
Wartezeit ins Café gehen kann, bis er an
der Reihe ist”, erklart Toni Hirvonen.

Kunde*innen mdchten unbesorgt sein
und luckenlos informiert werden. Die
Informationen, die in verschiedenen
Phasen bendtigt werden, mussen in
leicht verstandlicher Form und zum
richtigen Zeitpunkt verfugbar sein. Zum
Beispiel kann die Wartezimmer-Anzei-
ge Informationen fur einen bestimmten
Kunden in Bezug auf dessen bekannten
Standort anzeigen.

Den Kunden*innen kénnen automati-
sierte und Selbstbedienungsangebo-
te gemacht werden, die eng mit dem
Prozess der Behandlungserbringung
verbunden sind. Verschiedene Selbst-

bedienungslésungen, mobile Apps und
Textnachrichten zur Ubermittlung von
Informationen und zur Abgabe von
Feedback sind naheliegende und typi-
sche Anwendungen. Kommunikation
und Prozesse kénnen zum Nutzen aller
beschleunigt werden.

Erfolgreiche Digitalisie-
rung unterstiitzt das Per-
sonal bei der Arbeit

Genauso wie das digitale Medium, das
dem Kunden zur Verflugung gestellt
wird, mussen Uber Benutzeroberfla-
chen auch fur die Mitarbeiter jederzeit
problemlos die bendtigten Informa-
tionen bereitstehen. Die Benutzerober-
flache muss visuell und intuitiv sein,
damit keine kognitive Energie fur die
Programmanwendung  aufgewendet
werden muss. Zum Beispiel durfen Pa-
tienteninformationssysteme nicht die
typischen komplexen Suchpfade auf-
weisen.

.Egal, um welches System oder welche
technologische L&sung es sich handelt:
es wird nicht als zusatzliche Burde an-
gesehen, wenn es Aufgaben automati-
sieren kann und eine bessere Konzent-
ration auf das Wesentliche ermdéglicht,
wie z. B. die zwischenmenschliche Be-
gegnung und den Zugriff auf die ent-

sprechenden Informationen. Dann er-
hoht die Technologie die Zufriedenheit.
Der Schwerpunkt sollte immer auf der
Versorgung liegen”, meint Toni Hirvo-
nen.

\Wenn zum Beispiel die Rationalisie-
rung von Dienstleistungen die chaoti-
sche Terminvergabe und das Gefuhl der
Uberforderung beseitigen kann, sind
die Menschen weniger gestresst. Dies
fordert sowohl das Wohlbefinden am

Arbeitsplatz als auch das Kundenerleb-
nis”, fahrt er fort.

Funktioniert zum Beispiel der gesamte
interne Produktionsprozess eines Kran-
kenhauses gut, kdnnen mehr Patienten
besser behandelt werden. Je weniger
die Mitarbeiter*innen Arbeiten erledi-
gen mussen, die sie als unndtig oder
nebensachlich empfinden, desto besser
fuhlen sie sich psychisch. Dies wirkt sich
wiederum auf das Kundenerlebnis aus.



In Lappland verbessert der Einsatz viel-
seitiger Technologie das Kundenerlebnis

Im Krankenhausbezirk Lappland wurde
bereits viel unternommen, um das Kun-
denerlebnis zu verbessern, und mehre-
re Entwicklungsprojekte sind in Arbeit.
Informationen zum Versorgungsstatus
werden beispielsweise Uber eine mo-
bile App an Patienten Ubermittelt.Oder
es gibt dort elektronische Hilfsmittel zur
Terminvereinbarung. Viele Stationen
fuhren regelmallig NPS-ahnliche Feed-
back-Umfragen durch.

.Mit unseren neuen Kommunikations-
methoden haben wir gute Ergebnisse
erzielt. Die App z.B. hat den Benut-
zer*innen sehr gut gefallen, da sie zeigt,
wie die Behandlung voranschreitet.
Momentan evaluieren wir das Tool zur
Steuerung der Patientenprozesse, und
die eigentliche Phase der Strategiede-
finition fur digitale Dienste mit Hinter-
grundstudien lauft bereits”, berichtet
Mikko Haikid, Entwicklungsleiter des
Krankenhausbezirks Lappland.

In Lappland ist man sich der Probleme
im Zusammenhang mit der Kunden-
zufriedenheit bewusst. Das Grundpro-
blem besteht darin, dass die Organisa-
tion aus streng getrennten Einheiten
besteht, die fast ausschlieRlich in ihrem
eigenen Fachbereich optimal arbeiten.

v Technologie er-

moglicht es
Kunden und
Fachpersonal,
die bereits vor-
handenen Infor-
mationen ein-
zusehen, damit
jeder weil3, in
welchem Sta-
dium sich der
Kunde in Bezug
auf den gesam-
ten Behand-

lungsprozess ge-

rade befindet.

Mikko Haikié, Entwicklungsleiter,

Krankenhausbezirk Lappland

.Interaktionen werden nicht in ihrer Ge-
samtheit behandelt, und Informationen
nicht zusammengefuhrt. Wenn ein Pa-
tient beispielsweise wahrend eines am-
bulanten Besuchs einen Facharzt, eine
Bildgebung und ein Labor aufsucht,
wird der Prozess aus der Perspektive
von nur einem Verfahren gesteuert. Wir
erhalten Feedback von Kunden, dass
die Informationsbeschaffung oft wieder

bei Null beginnt und die gleichen Dinge
mehrmals besprochen werden mus-
sen”, sagt Haikio.

Er sieht in neuen Technologien die
Moglichkeit, das Gesamtbild zu ver-
stehen. Aus Sicht des Informationsma-
nagements ist es zum Beispiel moglich,
die einzelnen Bestandteile des gesam-
ten Kundenerlebnisses und das Erleb-




nis an sich besser zu verstehen, und die
Kundenpraferenzen weiter zu unter-
suchen. Technologie hilft zum Beispiel
auch bei der Messung von Wartezeiten.

.Technologie ermdglicht es Kunden und
Fachpersonal, die bereits vorhandenen
Informationen einzusehen, damit je-
der weil, in welchem Stadium sich der
Kunde in Bezug auf den gesamten Be-
handlungsprozess gerade befindet”, er-
klart Haikio.

Auch Suboptimierung ist ein Risiko bei
der Digitalisierung. In vielen Gesund-
heitsorganisationen  erwerben ver-
schiedene Einheiten Technologie fur
inre eigenen Bedurfnisse. Eine gut ge-
meinte Anschaffung kann zu einem In-
formationssystem fuhren, das isoliert,
komplex und inkompatibel ist. Die Inte-
gration ware jedoch teuer, langsam und
umstandlich. Auch im Krankenhaus-
bezirk Lappland ist dies ein bekanntes
Problem.

,Eines unserer Digitalisierungsziele ist
es, einen erheblichen Anteil aller Kran-
kenhausbesuche in Onlinebesuche um-
zuwandeln, aber momentan haben wir
noch Probleme, auch nur funf Prozent
zu erreichen. Wir verwenden drei Platt-
formen mit unterschiedlicher Techno-
logie, was extrem aufwendig ist”, erklart
Haikio.

Die Geografie ist ein wichtiger Moti-
vationsfaktor, die Onlinebesuche und
das Kundenerlebnis zu verbessern. Der
Krankenhausbezirk Lappland ist der
groRte in Finnland, und die Entfernun-
gen sind grof3. Wenn eine routinema-
Rige Nachuntersuchung aus der Ferne
durchgefuhrt werden kann, ist es sinn-
los zu verlangen, dass Patienten 300 Ki-
lometer fahren, um den Arzttermin vor
Ort wahrzunehmen.

Laut Mikko Haikid ist es hochste Zeit,
tragbare Technologie einzusetzen und
Messungen zu nutzen, die die Men-
schen selbst durchfuhren. Dies wurde
das Informationsmanagement in der
Praxis erganzen und die Ressourcen-
knappheit verringern.

.Zum Beispiel liefern wir bereits Schlaf-
apnoe-Uberwachungsgerate zum Pa-
tienten nach Hause. AuRerdem mus-
sen wir endlich darUber sprechen, wie
wir alle Datenschichten nutzen kénnen
und ob die Leute ihre Informationen
teilen wollen. Ja, Sensoren wie z.B. Ak-
tivitatsarmbander oder -ringe, die die
Patient*innen ohnehin nutzen, kdnnen
verwertbare Daten fur die Uberwa-
chung liefern und sind Teil des Gesamt-
bilds", bestatigt Mikko Haikio.




Auf dem Weg zu einem
ganzheitlichen Leistungsangebot

Das Messen des Kundenerlebnisses
ist ein gutes Beispiel dafur, was neue
Technologien im Gesundheitswesen
moglich machen. Wenn sich die Ergeb-
nisse nach Einflhrung bestimmter Maf3-
nahmen langsam verbessern, kann dies
durchaus als objektives Zeichen dafur
bewertet werden, dass die Entwicklung
in die richtige Richtung geht. Bei der
Steuerung des Kundenerlebnisses ist es
auch notwendig, Daten zu erfassen und
zu analysieren, um z.B. Vergleiche zwi-
schen verschiedenen Einheiten ziehen
zu kdnnen.

Messdaten sind auch eng mit Wissens-
management verbunden, dem domi-

Datenquellen

JEEEEEEEEEEN,

denheit

Durch-
laufzeit

Messen der
Kundenzufrie-

nierenden Megatrend der Wirtschaft.
Die |dee dahinter ist, dass Daten das
Unsichtbare sichtbar machen, beson-
ders wenn sie visualisiert werden. Vom
Messen eines Phanomens bis hin zu
echter Geschaftsanalytik ist es jedoch
noch ein weiter Weg. Ebenso (3sst sich
die Zuverlassigkeit von Daten, die von
isolierten Datenquellen erzeugt wer-
den, hinterfragen.

,Das Verstandnis, das sich aus den
Daten ergibt, kann nur im Gesamt-
bild betrachtet werden, aber das st
oft ein Beispiel fur das Phanomen ,den
Wald vor lauter Baumen nicht sehen’.
Menschen sind fest in dem verfangen,

was sie tun, und das Gesamtbild ver-
schwimmt leicht”, sagt Toni Hirvonen.

Technologie hilft dann am besten, wenn
sie Stuck fur Stick und systematisch auf
einen ganzheitlichen Dienstleistungs-
prozess ausgerichtet ist. Das Wissens-
management wird besser, wenn die An-
zahl der Datenquellen erhdht wird und
diese miteinander verbunden werden.
Zum Beispiel kbnnen Daten von Warte-
und Durchlaufzeiten, Warteschlangen-
ldngen und dem Messen der Kunden-
erfahrung erfasst werden.

.Bei der Entwicklung von Aktivitaten
wirken sich verschiedene Bereiche im-

Daten-
sammeln

mer aufeinander aus und schlieRen sich
nicht gegenseitig aus. Wenn Sie schnel-
lere Durchlaufzeiten erzielen oder eine
Kurzwahlnummer fUr Bereitschafts-
dienste einrichten, kann dies den Be-
triebsablauf rationalisieren und das
Kundenerlebnis verbessern.”



Systeme zur
Selbstanmeldung

Kund*innen
informieren

Kundenbefra-
gungen

Ressourcenplanung

Tools fur das Patienten-
durchlaufmanagement
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Durch Suboptimierung
verursachte Probleme be-
heben

Das Kundenerlebnis im Gesundheits-
wesen ist oft fragmentiert, und dies
spiegelt die Fragmentierung von Infor-
mationssystemen, Prozessen und der
gesamten Organisation wider. Oft er-
werben verschiedene Einheiten unab-
hangig voneinander isolierte Informa-
tionssysteme neben ihren bisherigen.

Wenn der Blick auf das Ganze beim
Einsatz von Technologie fur den prak-
tischen Nutzen verloren geht, fuhrt das
in erster Linie zu Suboptimierung. Diese
wiederum fuhrt zu weiteren Problemen.
Bei manchen Menschen entsteht dann
das Gefuhl, dass bereits zu viel Technik
im Einsatz ist. In verschiedenen Phasen
mussen die Mitarbeiter*innen Systeme
nutzen, die keinen Mehrwert fur die
eigentliche Pflegearbeit schaffen, son-
dern nach der Lean-Management-Phi-
losophie verschwendete Arbeit sind.

Ein Beispiel sind Patienteninforma-
tionssysteme. Im Prinzip kénnte aus
ihnen ein kuhner neuer Eckpfeiler fur
Technologie aufgebaut werden, der fur
reibungslose Prozesse und ein gutes
Kundenerlebnis sorgt. Wie der Name
schon sagt, wurden Patienteninforma-
tionssysteme jedoch in erster Linie ent-
wickelt, um Informationen uber die Pa-
tientenversorgung zu sammeln und als
Management-Tool zu dienen. Sie sind
sehr vielseitig, aber schwerfallig, und
ihre Benutzung ist umstandlich.

Gesundheitsorganisationen bendtigen
ein umfassendes ERP, das ihren Pro-
duktionsalltag erleichtert. Es sollte die
Zuweisung der Pflegepersonal-Res-
sourcen zu den Schichten abdecken,
und stets darauf abzielen, ein positives
Kundenerlebnis zu schaffen. Das Sys-
tem kann Selbstbedienungssysteme
als Datenquelle umfassen, die Ubertra-
gung von Kundeninformationen, Daten
zur Messung der Kundenzufriedenheit,
Tools zur Verwaltung des Patienten-
durchlaufs usw.
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Fallbeispiel: Verbesserung der Kunden-
erfahrung im Neuen Kinderkrankenhaus

Das Neue Kinderkrankenhaus im Kran-
kenhausbezirk von Helsinki und Uu-
simaa (HUS) hat die Entwicklung des
Kundenerlebnisses zum Richtwert fur
alle seine Ablaufe gemacht. Digitale

* Ausgangspunkte waren Patien-
tengruppenforschung und die Ein interner Prozess zur Verarbeitung

Konsultation von Familien- und der Feedback-Daten wurde erarbeitet Lésungen sind sowohl fur die Erfas-
Kinderraten. sung von Erfahrungsdaten als auch fur

* Ziel ist die kontinuierliche Verbesse- die Verbesserung der Kundenerfahrung
Im Einsatz sind ein digitales Kun- rung des Ist-Zustands nach den Lean- und das Patientendurchlaufmanage-
denfeedback-System fiir Eltern Prinzipien
und NPS-Tools

ment wichtig. Wahrend der Planungs-
phase des Krankenhauses fUhrte HUS
das “Lapsus”-Forschungsprojekt mit der
Aalto Universitat durch, um zu verste-
hen, woraus sich die Krankenhauser-
fahrung zusammensetzt.

,Das Forschungsprojekt war ein Ver-
such, Patientengruppen, also die Er-
fahrungen von Familien, im Detail zu
verstehen. Es gab auch einen Familien-
und einen Kinderrat, die wir nach ihrer
Meinung uber die Funktionsweise des
alten Kinderkrankenhauses und die Er-
wartungen an das neue befragten. Die
Kinder waren in das Design der Kran-
kenhauskleidung eingebunden, und der
Kinderrat war an der Gestaltung der Be-
nutzeroberflache des Tablets in jedem
Zimmer beteiligt”, sagt Pekka Lahden-
ne, Projektleiter fur groRe Bauprojek-

17



te, HUS. Bis Herbst 2020 war er Leiter
der Digital- und Innovationsdienste im
Neuen Kinderkrankenhaus HUS.

Das Neue Kinderkrankenhaus wird als
Teil eines Pilotprojekts ein digitales Kun-
denfeedback-System testen, das HUS
2019 eingefuhrt hat. Der Erziehungsbe-
rechtigte des Kindes erhalt am Tag nach
dem Besuch automatisch eine SMS mit
der Bitte um Ruckmeldung. Die hau-
figsten Ruckmeldungen betreffen den
Informationsfluss, die Lange der Warte-
zeit in der Notaufnahme und den per-
sonlichen Umgang mit den Menschen.

,Dieses System ist ein enormer Fort-
schritt und die Rucklaufquoten sind um
ein Vielfaches hoéher als zuvor. Wir er-
halten mehr als tausend offene Ruck-
meldungen pro Monat. Wir mussen
auch in der Lage sein, die von uns er-
fassten Informationen zu verarbeiten,
und deshalb haben wir einen

internen Prozess dafur geschaffen, was
mit den Informationen passiert”, so
Lahdenne.

Ein Betriebs-
modell, das auf
der Kundener-
fahrung basiert,
muss innerhalb
der gesamten
Organisation
umgesetzt wer-
den, auch in den
Randbereichen.
Das Ziel ist ein
Zustand der stan-
digen Verbesse-

rung.

Pekka Lahdenne, Projektleiter fiir
grofRRe Bauprojekte, HUS

Das Feedback wird an jede Behand-
lungseinheit, wie z. B. Stationen oder die
Tagesklinik weitergeleitet. Wenn etwas
in der Ruckmeldung auf eine interne
Richtlinien der Einheit zuruckzufuhren
ist, kann diese Richtlinie umgehend an-
gepasst werden. Einmal im Monat soll
auf der Grundlage des Feedbacks ein
Entwicklungsvorschlag fur eine groRe-
re Veranderung erarbeitet werden, der
von den hoéheren Ebenen der Organi-
sation, einschliel3lich des Management-
teams, diskutiert werden kann.

.Ein Betriebsmodell, das auf der Kun-
denerfahrung basiert, muss innerhalb
der gesamten Organisation umgesetzt
werden, auch in den Randbereichen.
Das Ziel ist ein Zustand der standigen
Verbesserung. Das Bewusstsein fur das
gesamte Kundenerlebnis durch die sys-
tematische Erfassung und Analyse von
RUckmeldungen hat dazu beigetragen,
dass die Mitarbeiter*innen seine Be-
deutung verstehen. Das war eine groRe
kulturelle Veranderung. Im 6ffentlichen
Gesundheitssystem hatte das Kunden-
erlebnis bislang keinen sehr hohen Stel-
lenwert”, sagt Pekka Lahdenne.

Auch die Kundenerfahrung scheint sich
verbessert zu haben. Dies wird durch
die NPS-Metrik veranschaulicht, die das
Neue Kinderkrankenhaus als ein Mittel
zur Messung der Kundenzufriedenheit
einsetzt. Darin ist der Wert von einem
guten Niveau von etwa 60 Punkten auf
ein hervorragendes Niveau von 75 bis
80 Punkten gestiegen. Die Metriken
werden auch vom Management fur den
Vergleich von Betriebseinheiten ver-
wendet.

Das Neue Kinderkrankenhaus nutzt in
der Kundenarbeit auch neue digitale
Losungen. Ein Beispiel ist die Selbstan-
meldung bei der Ankunft im Kranken-
haus. Schon hier kann das Kind selbst
eine Avatar-Figur wahlen, die den ge-
samten Besuch digital steuert. Ein wei-
teres aktuelles Beispiel ist die steigende
Zahl der Onlinebesuche.

LAls das Coronavirus ausbrach, konnten
wir fast ein Drittel der elektiven Termine
online anbieten. Das Feedback Uber die
Onlinebesuche war genauso gut wie fur
persénliche Besuche, wenn nicht sogar
besser. Das hat uns davon Uberzeugt,
dass Onlinebesuche weiterhin eine Op-
tion bleiben sollten”, sagt Lahdenne.



So verbessert ein digitaler Avatar
das Kundenerlebnis

Das Kind kommt mit seinen Eltern zu
einer Routineuntersuchung ins Kran-
kenhaus, die online im Voraus gebucht
wurde. In der Eingangshalle wird die
Familie von den warmen Farben und
verspielten Details der Einrichtung be-
gruBt. Sie geht zum Selbstbedienungs-
terminal, an dem die Anmeldung durch
einfaches Einlesen der Versicherungs-
karte des Kindes erfolgt.

Am Bildschirm des Terminals Uberlegt
das Kind, welches Tier es diesmal als
Avatar auswahlen méchte. Es wahlt das
Bild, das wie ein Kolibri aussieht. Die-
ses Bild erscheint auf dem Ausdruck,
der auch Informationen uber die Etage
der zwei verschiedenen Behandlungs-
raume sowie die Nummern der Warte-
hallen und die Reservierungsnummer
123 enthalt. Die Anmeldung ist erledigt.
Gleichzeitig sieht der Arzt, dass der Pa-
tient angekommen ist.

Die Familie betritt einen Wartebereich,
in dem auf einem Bildschirm mehrere
Avatar-Figuren herumspringen. Dort
erkennt das Kind auch seinen eige-
nen Kolibri. Die Familie unterhalt sich

Uber die Figuren und betrachtet
deren Treiben. Wenn das Kind an
der Reihe ist, beginnt der Kolibri zu
blinken, und die Raumnummer er-
scheint unter ihm. Die Pflegekraft
kommt nicht, um das Kind mit Na-
men aufzurufen. Nur der Avatar
verweist auf den richtigen Patien-
ten. Die Familie betritt das Sprech-
zimmer.
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Unterwegs in eine
kundenorientierte Zukunit

Wie schén, dass Sie bis hierher gelesen
haben! Nun fragen Sie sich vielleicht,
was aus der Behauptung im Titel des
Leitfadens geworden ist, dass ,die Zu-
kunft personalisiert” sei. Stimmt, bisher
wurde zu diesem Argument nicht di-
rekt Position bezogen. Naturlich kann
und muss das Gesundheitssystem
nicht jeder Person ein individuell zuge-
schnittenes Betriebsmodell und einen
individualisierten Behandlungsprozess
anbieten. Das ist jetzt nicht so und wird
es auch 2025 nicht sein. Was meinen
wir also?

Der gesamte Inhalt dieses Leitfadens
erklart, warum die Zukunft des Gesund-
heitswesens und das Kundenerlebnis
personalisiert sind. Es ist keine Utopie
und klingt vielleicht offensichtlich.

I/

Wenn ein Ser-
vice es wirk-
lich schafft, ein
gutes Kunden-
erlebnis zu ver-
mitteln, dann ist
er im Kopf und
Im Herzen des
Kunden perso-
nalisiert.

Wenn ein Service es wirklich schafft,
ein gutes Kundenerlebnis zu vermitteln,
dann ist er im Kopf und im Herzen des
Kunden personalisiert. Jede individuel-
le Erfahrung ist personlich und betrifft
nur diesen Kunden, im Guten wie im
Schlechten. Die Kund*innen erwarten
und hoffen darauf, dass sowohl das
medizinische Fachpersonal als auch die
gesamte Einrichtung mit ihren Dienst-
leistungen individuell auf ihre Bedurf-
nisse und Probleme eingehen.

Niemand mochte das Gefuhl haben, als

Teil einer gesichtslosen Masse wie am
FlieRband behandelt zu werden. Dieses
Gefuhl wird niemals zu einem guten
Kundenerlebnis fUhren.

Aber auch die Mitarbeiter*innen sind In-
dividuen, und deshalb gilt das Gesagte
auch fur sie. Wenn sie darauf hinarbei-
ten, die Kundenerfahrung ganzheitlich
zu verbessern, Ergebnisse zu erzielen
und Suboptimierung zu vermeiden,
kénnen medizinische Fachkrafte ihre
Patient*innen, deren Situationen und
Bedurfnisse individuell bertcksichtigen.
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