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Das Konzept des lebenslangen -ernens, das Menschen befäfäf -
higen soll, während ihrer gesamten -ebensspanne zu lernen,
hat daher inzwzwz ischen auch Eingang in bildungspolitische
Programme gefufuf nden. -ebenslanges -ernen setzt dabei we-
sentlich auf die Selbst- und Infofof rmationskompetenz des
Einzelnen. Das gilt auch füfüf r die ArArA beit in der ApApA otheke: Sie
erfofof rdert es, sich beständig zu infofof rmieren und den WiWiW s-
sensstand zu überprüfefef n – nicht nur bei pharmazeutisch-
wissenschaftftf lichen Themen. Denn auch Kenntntnt isse rund
um Personalfüfüf hrung und das Managen von ArArA beitsabläufefef n
sowie spezififif sches betriebswirtschaftftf liches KnKnK ow-how sind
wichtig. AnAnA gebote füfüf r diese Themen sind jedoch rar oder sie
sind mit hohen Kosten oder Zeitaufwfwf and füfüf r eine Präsenz-
veranstaltutut ng verbunden. Doch es geht auch anders, näm-
lich nachweislich Rualitativ hochwertige, praxisnahe Fortbil-
dungen mit einem vertretbaren AuAuA fwfwf and anzubieten.
Doch was zeichnet eigentlich eine gute, füfüf r den ApApA otheken-
alltag relevante Fortbildung aus Prof.f.f Dr. Hendrik Schrö-
der vom -ehrstutut hl füfüf r Marketing � Handel der Universität
Duisburg-Essen schildert im Gespräch mit APAPA OTOTO HEKEKEK +
MAMAM RKEKEK TI/G, was ihn bei diesem Thema bewegt.

Herr Prof. Schröder, Sie unterstützen persönlich das neu
entwickelte Fortbildungskonzept von APOTHEKE +
MARKETI/G. Was ist Ihnen dabei wichtig 

)4 Mir sind vor allem zwzwz ei Dinge wichtig. Erstens möchte
ich Interesse füfüf r betriebswirtschaftftf liche Fragen wecken und
Bereitschaftftf erzeugen, sich auch mit etwtwt as abstrakteren
Sachverhalten zu beschäftftf igen. ZwZwZ eitens möchte ich sicher-
stellen, dass ein AnAnA wendungsbezug füfüf r das tägliche Geschäftftf
in ApApA otheken erkennbar ist.

Warum gilt Management- und Marketingwissen für Apo-
theker heute eigentlich als so essenziell  Was hat sich even-
tuell im Vergleich zu früher geändert 

)4 ViViV ele ApApA othekerInnen werden fefef stgestellt haben, dass
die Umsätze und Roherträge heute nicht mehr so leicht zu
erzielen sind wie noch vor einigen Jahren. Die gesetzlichen
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Sollten sich nur Apotheker als Inhaber oder in Führungspo-
sitionen entsprechend fortbilden, oder ist ein gewisses Basis-
wissen generell hilfreich 

Wie können Apotheker für sich fest-
stellen, welches Marketing- und Ma-
nagementwissen Ihnen im Berufsall-
tag wirklich nutzt 

Was zeichnet für Sie aus Sicht eines Hochschullehrers gute
Fortbildungen in diesem Bereich aus 

ZZZ�DSRWKHNH�XQG�PDUNHWLQJ�GH�EZONQRZKRZ

� Das Fragenkonzept: Es gilt, sieben Fragen zu beantworten, bei jeder Frage
können bis zu drei Antworten richtig sein.

� Die Bewertung: Wer mindestens fünf Fragen komplett richtig beantwor-
tet, erhält einen a+m-Point und kann sich direkt auf der Website sein
Zertifikat herunterladen.

� Die -aufzeit: Zwölf Monate sind die jeweiligen Fortbildungen verfügbar.
� Die Belohnung: Die erzielten Punkte lassen sich individuell auf der neuen

Website sammeln. Wer über das Jahr hinweg fleißig bei den Fortbildungen
mitmacht, nimmt an einer Verlosung von attraktiven Preisen teil.
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Rahmenbedingungen haben sich verändert, neue TeTeT chniken
und neue VeVeV rtriebswege sind eingefüfüf hrt worden, der WeWeW tt-
bewerb ist härter geworden. WeWeW r in diesem WeWeW ttbewerb be-
stehen will, wird kaum umhinkönnen, sich mit betriebswirt-
schaftftf lichen Sachverhalten entlang der WeWeW rtschöpfufuf ngskette
in der eigenen ApApA otheke zu beschäftftf igen.

Sollten sich nur Apotheker als Inhaber oder in Führungspo-
sitionen entsprechend fortbilden, oder ist ein gewisses Basis-
wissen generell hilfreich 

)4 Meine Überzeugung ist, dass Herrschaftftf swissen, also ein
auf wenige Personen beschränktes WiWiW ssen, eher abträglich
als föföf rderlich ist, um eine ApApA otheke erfofof lgreich zu füfüf hren.
ViViV elmehr sollten diejenigen Personen, die bestimmte AuAuA fgfgf a-
ben in den ApApA otheken übernehmen, Zugang zu allen rele-
vanten Daten haben und über geeignete Instrumente verfüfüf -
gen, um diese Daten analysieren und daraus die
erfofof rderlichen Schlüsse füfüf r das eigene Handeln ziehen zu
können. Damit steigen allerdings
auch die AnAnA fofof rderungen an alle Mit-
arbeiterInnen in den ApApA otheken.

Wie können Apotheker für sich fest-
stellen, welches Marketing- und Ma-
nagementwissen Ihnen im Berufsall-
tag wirklich nutzt 

)4 Eine sehr gugug te, eine sehr wiwiw chtitit ge
Frage. WeWeW r bereit ist, bekannte ThThT e-
men zuzuz vertitit efefef n oder neue ThThT emen
aufzfzf uzuz greifefef n, der dürftftf e an sich fefef st-
stellen, wiwiw e die AuAuA seinandersetzuzuz ng
damit das eigene tägliche Handeln be-
einflflf usst. Das mögen KeKeK nnzahlen sein,

mit denen man bislang das Sortitit ment nicht analylyl sysy iert hat, das
können Präsentatitit onskonzepte sein, an die man bei der Ge-
staltutut ng der Sicht- oder Freiwahl bislang nicht gedacht hat.
Ihre AnAnA wnwn endung und UmUmU setzuzuz ng können zeigen, dass sich
UmUmU sätze und Rohertrtrt äge steigern lassen.

Was zeichnet für Sie aus Sicht eines Hochschullehrers gute
Fortbildungen in diesem Bereich aus 

)4 Ein gut struktutut rierter Überblick über die jeweiligen
Themen, ein gewisses Maß an AbAbA straktionsniveau, verbun-
den mit AnAnA wendungsbeispielen und Praxisbezug. Ich wüwüw rde
mich frfrf euen, wenn die TeTeT ilnehmerInnen eine solche Fortbil-
dung nicht allein als Pflflf ichtaufgfgf abe ansehen, sondern auch
Spaß an den Themen entwtwt ickeln und Impulse füfüf r ihre tägli-
che ArArA beit erhalten.
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t.arketingi� iTt� einer� der� TDhiM-
MerndTten� #egriGGe� in� der� #etrieCT-
XirtTDhaGt��&r�Xird�hÅuGig�WerXendet
m� und� dieT� oGtmaMT� in� den� unter-
TDhiedMiDhTten� ,omCinationen� mit
anderen� 8Õrtern.� ;ugMeiDh� KedoDh

iTt�der�#egriGG�Wor�aMMem�in�den�.e-
dien� niDht� nur� poTitiW� CeTet[t.� %er
WorMiegende� 'ortCiMdungTCeitrag
[eigt� XoGÛr� .arketing� eigentMiDh
Tteht�m�und�XaT�die�"potheke�darauT
GÛr�TiDh�aCMeiten�kann.

Wer „Marketing“ bei Google eingibt, er-
hält rund �,� Mrd. Ergebnisse – darunter
eine Vielzahl von Kombinationen, die
den Begriff Marketing verwenden. Ihm
wird ein Adjektiv vorangestellt, wie z. B.
strategisches, operatives, taktisches, ko-

BDVLVZLVVHQ ASRWKHNHQPDUNHWLQJ
StUDteJiscK�Genken

7e[t� Prof� 'r� +endrik Schr¸der

operatives, globales und offensives Mar-
keting, oder ein Substantiv angehängt,
wie z. B. Marketingplanung, -entschei-
dung, -kontrolle, -organisation, -con-
trolling, -strategien, -instrumente, -poli-
tik, -führerschaft und -forschung. Auch
kann ihm ein Substantiv vorausgehen,
wie Erlebnis-, Relationship-, Permissi-
on-, Guerilla-, Ambient- und Ambush-
marketing. 	Wer zum Beispiel mit den
drei letztgenannten Begriffen nichts an-
fangen kann, findet hier Informationen:
http:��ideenwunder.at�category�
ambush
.

'as %ild in den Medien
Die Begriffsvielfalt ist das eine Problem
von Marketing, die Akzeptanz in der ̧ f-
fentlichkeit, insbesondere in den Medi-
en, das andere. Seit einigen Jahren lässt
sich beobachten, dass der Begriff Marke-
ting mit sehr negativen Zuschreibungen
belegt ist. Auch hierzu einige Beispiele:
Die Rede ist von Marketingtricks, Mar-
ketinggags, Marketingmaschen und Ir-
reführung durch Marketing. Grund da-
für mag u.a. sein, dass Marketing in den
Medien und auch in vielen Unterneh-
mungen mit Werbung gleichgesetzt

wird� das rechtfertig aber keineswegs die
negativen Zuschreibungen.

'eIinition Yon 0arketing
Um aus einer solchen Vielfalt von Begrif-
fen zu dem zu gelangen, was Marketing
in Apotheken ausmacht, beginnen wir
zunächst mit der Definition.
Grundsätzlich lassen sich zwei Definitio-
nen für Marketing unterscheiden. Die ei-
ne lautet: Marketing ist die Führung der
Unternehmung von den Märkten her
und die Beeinflussung der Märkte im
Sinne der Unternehmensziele. Damit
beansprucht Marketing die Unterneh-
mensführung für sich und dominiert
sämtliche Funktionen der Unterneh-
mung. Die andere Definition lautet:
Marketing ist innerhalb der Wertschöp-
fungskette einer Unternehmung eine
von mehreren Funktionen, andere
Funktionen sind zum Beispiel Beschaf-
fung, Produktion, Personalwesen, Fi-
nanzen und -ogistik.

Marktpartner Yerstehen
Wesentlich ist der Bezug zu Märkten, in
die eine Unternehmung eingebunden ist.
Dies sind Kapitalmärkte, Personalmärk-

te, Märkte für die Beschaffung von Gü-
tern, Märkte für den Absatz von Gütern,
Märkte der öffentlichen Meinung, Märk-
te von Entscheidungsträgern in der Poli-
tik und viele anderen mehr. In allen Fällen
geht es darum, Strukturen und Verhal-
tensweisen von Marktpartnern zu verste-
hen und sie zudem so zu behandeln und zu
beeinflussen, dass dies zum Vorteil der ei-
genen Unternehmung ist.
In diesem Sinne ist es z. B. zweckmäßig,
zwischen Beschaffungsmarketing und
Absatzmarketing zu unterscheiden. Im
ersten Fall geht es um die Beziehungen zu
den -ieferanten auf den Beschaffungs-
märkten 	Kapital, Personal, Güter etc.
,
im zweiten Fall um die Beziehungen zu
den Kunden auf den Absatzmärkten.

5ichtige Instrumente einsetzen
Marketing wird des Weiteren in der Re-
gel dadurch beschrieben, mit welchen
Instrumenten die Beziehungen zu den
Marktpartnern gestaltet und deren Ver-
halten beeinflusst werden können.
Diese Instrumente können je nach Wirt-
schaftsstufe und Branche verschieden
sein. Zum einen liegt dies daran, dass die
Beziehungen zwischen gewerblichen

AIB-EGGFLU-- Marketing ist ein
durchaus schillernder #egriff. 8er
herausfinden will was Marketing in
Apotheken ausmacht sollte sich am
besten [unächst mit der Definition
beschäftigen.
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Partnern andere Anforderungen stellen
als die Beziehungen von gewerblichen
Anbietern zu den privaten -etztverbrau-
chern. Im ersten Fall spricht man von
Business-to-Business-Marketing 	B�B-
Marketing
, im zweiten Fall von Busi-

ness-to-Consumer-Marketing 	B�C-
Marketing
. Insoweit kann man z. B.
zwischen Investitionsgütermarketing,
Herstellermarketing, Dienstleistungs-
marketing und Handelsmarketing un-
terscheiden.
Zum anderen stellen die Produkte be-
sondere Anforderungen an ihre Ver-
marktung, weshalb beispielsweise zwi-
schen Verlagsmarketing, Marketing für
Banken, Marketing für Versicherungen,
Marketing öffentlicher Betriebe und
Apothekenmarketing unterschieden
wird.

:as ist .onsumg¾termarketing"
Die Mutter, der Vater allen Marketings
ist das Konsumgütermarketing. Ge-
meint ist damit die Vermarktung von
Konsumgütern durch Hersteller an den

Handel im Fall des indirekten Vertriebs
und an den -etztverbraucher im Fall des
Direktvertriebs. Die Instrumente des
Konsumgütermarketings werden in der
Regel eingeteilt in die Produkt- und Ab-
satzprogrammpolitik, die Kommunika-
tionspolitik, die Distributionspolitik und
die Kontrahierungspolitik.
Dies wird häufig verkürzt und etwas
sinnentstellend umschrieben mit „�-P-
Politik“: Product, Promotion 	Kommu-
nikation
, Place 	Distribution
 sowie
Price 	Kontrahierung
.

$pothekenmarketing
Für die Ausrichtung der Instrumente des
Apothekenmarketings eignet sich dieser
�-P-Ansatz nicht. Vielmehr muss den
Besonderheiten einer Apotheke als Han-
dels- und Dienstleistungsbetrieb Rech-
nung getragen werden, die ihre Produkte
und Dienstleistungen Endverbrauchern
anbietet und verkauft.

Auf zahlreichen (benen agieren
Die Instrumente des Apothekenmarke-
tings lassen sich z. B. wie folgt gliedern:
! Standortpolitik
! Sortimentspolitik
! Politik der Verkaufsraumgestaltung

und der Warenplatzierung
! Kommunikationspolitik außerhalb

und innerhalb der Einkaufsstätte

! Kundendienstpolitik
! Markenpolitik
! Preispolitik.
Standort-- Dazu gehören die Standort-
wahl, die Anpassung an den Standort
	¨nderung des Vermarktungskonzeptes,
wenn sich die Rahmenbedingungen des
Standortes ändern
, die Standortgestal-
tung 	Einflussnahme auf die Rahmenbe-
dingungen des Standortes
 sowie der
Standortwechsel.
Sortiment-- Die Sortimentspolitik legt
die Breite, Tiefe und Höhe des Sorti-

�

ZZZ�DSRWKHNH�XQG�PDUNHWLQJ�GH
�PDUNHQDXIWULWW
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:LH O¦VVW VLFK GHU AXIWULWW GHU
ASRWKHNH DOV MDUNH YRUEHUHLWHQ"
UQVHUH &KHFNOLVWH ]HLJW SFKULWW I¾U
SFKULWW� ZLH GDV JHOLQJW�

Marketing

ments fest. In Apotheken betrifft dies vor
allem die Bereiche der Sicht- und Frei-
wahl. Sortimentsbreite meint additive
Kaufmöglichkeiten in einer Warengrup-
pe 	z. B. zum Thema Herz-Kreislauf
,
Sortimentstiefe die alternativen Kauf-
möglichkeiten in einer solchen Waren-
gruppe 	z. B. die Anzahl verschiedener
Blutdruckmessgeräte
 und Sortiments-
höhe die Anzahl der jeweils bevorrateten
Artikel in der Sicht- und Freiwahl.
9erkaufsraum-- Die Politik der Ver-
kaufsraumgestaltung und Warenplatzie-
rung umfasst Raumaufteilung, Rauman-
ordnung sowie Warenplatzierung als
Ruantitative und Rualitative Raumzutei-
lung. Bei der Raumaufteilung ist zu ent-
scheiden, wie die Fläche auf die Waren
	Fläche zur Präsentation der Waren auf
Warenträgern
, die Kunden 	z. B. Wege,
Eingänge, Sitzgelegenheiten
 und den
übrigen Verkaufsbereich 	z. B. Diskreti-
onsbereich, Kassenzone
 verteilt werden
soll. Mit der Raumanordnung wird die

Struktur des Verkaufsraums festgelegt.
Durch die Zuweisung der Räume auf be-
stimmte Bereiche in der Apotheke, etwa
die Standorte und die Anordnung der
Warenträger, ergeben sich die -aufwege
und Verweilplätze in einer Apotheke. Mit
der Warenplatzierung wird festgelegt,
welche Artikel an welcher Stelle im Regal
in welcher Menge präsentiert werden.
.ommunikation-- Zur Kommunikati-
onspolitik außerhalb und innerhalb der
Einkaufsstätte zählen alle werblichen Ins-
trumente, die die Kunden informieren

und emotionalisieren und so von der
-eistungsfähigkeit zu überzeugen.
.undendienst-- Diese Strategie soll
den Besuch von und den Kauf in Apothe-
ken erleichtern. Die Maßnahmen lassen
sich auf die Phase vor dem Kauf, während
des Besuchs der Apotheke und auf die
Phase nach dem Kauf ausrichten. So er-
leichtern Parkplätze die Erreichbarkeit
der Apotheke, entlasten Sitzplätze in der
Apotheke die Kunden bei Wartezeiten
und vermeiden Botendienste das noch-
malige Aufsuchen der Apotheke, wenn
ein Artikel nicht vorrätig ist. Das Spek-
trum der Kundendienstleistungen ist
durch die Digitalisierung von Prozessen
deutlich erweitert worden. Beispiele
hierfür sind Apps, über die sich Rezepte
einscannen und an die Apotheke schi-
cken lassen, Infoterminals in der Apothe-
ke, an denen man sich beraten lassen und
gegebenenfalls auch bezahlen kann, so-
wie Apps, die an die Einnahme von Me-
dikamenten erinnern.

Marke-- Hierbei geht es um den /amen,
unter dem die Apotheke im Markt auf-
treten will, gegebenenfalls in Verbin-
dung mit der Marke einer Apothekenko-
operation. Des Weiteren geht es um die
Frage, in welchem Umfang Handels-
marken, auch Eigenmarken oder Private
-abels genannt, in das Sortiment der

DDV =HUWLILNDW ZLUG DXVJHVWHOOW YRQ
APOTHE.E � MAR.ETING XQG
XQVHUHP .RRSHUDWLRQVSDUWQHU�
GHU UQLYHUVLW¦W DXLVEXUJ�EVVHQ�
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ments fest. In Apotheken betrifft dies vor
allem die Bereiche der Sicht- und Frei-
wahl. Sortimentsbreite meint additive
Kaufmöglichkeiten in einer Warengrup-
pe 	z. B. zum Thema Herz-Kreislauf
,
Sortimentstiefe die alternativen Kauf-
möglichkeiten in einer solchen Waren-
gruppe 	z. B. die Anzahl verschiedener
Blutdruckmessgeräte
 und Sortiments-
höhe die Anzahl der jeweils bevorrateten
Artikel in der Sicht- und Freiwahl.
9erkaufsraum-- Die Politik der Ver-
kaufsraumgestaltung und Warenplatzie-
rung umfasst Raumaufteilung, Rauman-
ordnung sowie Warenplatzierung als
Ruantitative und Rualitative Raumzutei-
lung. Bei der Raumaufteilung ist zu ent-
scheiden, wie die Fläche auf die Waren
	Fläche zur Präsentation der Waren auf
Warenträgern
, die Kunden 	z. B. Wege,
Eingänge, Sitzgelegenheiten
 und den
übrigen Verkaufsbereich 	z. B. Diskreti-
onsbereich, Kassenzone
 verteilt werden
soll. Mit der Raumanordnung wird die

Struktur des Verkaufsraums festgelegt.
Durch die Zuweisung der Räume auf be-
stimmte Bereiche in der Apotheke, etwa
die Standorte und die Anordnung der
Warenträger, ergeben sich die -aufwege
und Verweilplätze in einer Apotheke. Mit
der Warenplatzierung wird festgelegt,
welche Artikel an welcher Stelle im Regal
in welcher Menge präsentiert werden.
.ommunikation-- Zur Kommunikati-
onspolitik außerhalb und innerhalb der
Einkaufsstätte zählen alle werblichen Ins-
trumente, die die Kunden informieren

und emotionalisieren und so von der
-eistungsfähigkeit zu überzeugen.
.undendienst-- Diese Strategie soll
den Besuch von und den Kauf in Apothe-
ken erleichtern. Die Maßnahmen lassen
sich auf die Phase vor dem Kauf, während
des Besuchs der Apotheke und auf die
Phase nach dem Kauf ausrichten. So er-
leichtern Parkplätze die Erreichbarkeit
der Apotheke, entlasten Sitzplätze in der
Apotheke die Kunden bei Wartezeiten
und vermeiden Botendienste das noch-
malige Aufsuchen der Apotheke, wenn
ein Artikel nicht vorrätig ist. Das Spek-
trum der Kundendienstleistungen ist
durch die Digitalisierung von Prozessen
deutlich erweitert worden. Beispiele
hierfür sind Apps, über die sich Rezepte
einscannen und an die Apotheke schi-
cken lassen, Infoterminals in der Apothe-
ke, an denen man sich beraten lassen und
gegebenenfalls auch bezahlen kann, so-
wie Apps, die an die Einnahme von Me-
dikamenten erinnern.

Marke-- Hierbei geht es um den /amen,
unter dem die Apotheke im Markt auf-
treten will, gegebenenfalls in Verbin-
dung mit der Marke einer Apothekenko-
operation. Des Weiteren geht es um die
Frage, in welchem Umfang Handels-
marken, auch Eigenmarken oder Private
-abels genannt, in das Sortiment der
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Marketing

Sicht- und Freiwahl aufgenommen wer-
den sollen. Die Markenpolitik verfolgt
das Ziel, sich bei den Kunden klar zu po-
sitionieren und gegenüber den Wettbe-
werbern zu profilieren. Marken verste-
hen sich als die Vorstellungen, die
Kunden und andere Anspruchsgruppen
von eben dieser Marke haben. Dies sind
zum einen Informationen und zum an-
deren Emotionen, die mit der Marke ver-
bunden werden.
Preis-- Im Rahmen der Preispolitik ist –
mit Ausnahme der Rx-Artikel, für die die
Preisbindung der pharmazeutischen In-
dustrie gilt – vor allem darüber zu ent-
scheiden, wie hoch die Preise der einzel-
nen Artikel sein sollen, wie die Preislagen
der Artikel einer Warengruppe festge-
legt werden sollen, ob es für denselben
Artikel unterschiedliche Preise geben
soll 	Preisdifferenzierung
 und wie die
Preise im Zeitablauf gestaltet sein sollen,
womit z. B. Dauerniedrigpreise und Son-
derangebote, d. h. das zeitlich begrenzte
Senken der Preise, angesprochen sind.
/ur das stimmige Erscheinungsbild der
Preise trägt zur Glaubwürdigkeit bei und

schafft bei den Endkunden Vertrauen zu
den Preisen.

'en Markt kennen
Segmentierungspolitik-- Wir haben
nun über die Instrumente des Absatz-
marketings das Wesen des auf die End-
kunden gerichteten Marketings be-
schrieben. Ausgangspunkt des Mar-
ketings ist die Segmentierungspolitik,
d. h. die Segmentierung des Absatzmark-
tes. Die Marktsegmentierung hat eine
Informationsseite und eine Instrumen-
talseite.
Informationsseite-- Sie wird durch die
Marktforschung abgedeckt. Sie hat die
Aufgabe, Informationen über die poten-
ziellen Kunden einer Apotheke und da-
mit das Marktgebiet zu beschaffen. Da-
raus lässt sich erkennen, welche Kunden
grundsätzlich in Frage kommen und
welches Absatzpotenzial sich daraus er-
mitteln lässt. Die Apotheke muss dann
entscheiden, ob sie alle potenziellen
Kunden ansprechen möchte – dies wäre
eine Gesamtmarktstrategie – oder ob sie
bestimmte Kundengruppen ausschlie-
ßen 	z. B. Arzneimittelverblisterung für
Patienten in Pflegeheimen
 bzw. sich auf
bestimmte Kundengruppen konzentrie-
ren möchte – dies wäre eine Teilmarkt-
strategie.
Instrumentalseite-- Mit der Instrumen-
talseite der Segmentierungspolitik ist
dann zu klären, mit welchen der genann-

ten Instrumente sich die Zielgruppen am
besten erreichen lassen. Ohne Marktfor-
schung und damit ohne Kenntnis poten-
zieller Kunden wird das Marketing und
damit auch die Führung zu einem Blind-
flug: Es bleibt nebulös, in welche Rich-
tung die Ressourcen und die Instrumen-
te gelenkt werden sollen.

'en Markt bearbeiten
Es ließen sich noch zahlreiche Aspekte
anführen, die das Wesen des Marketings
charakterisieren. Greifen wir mit den
Marktbearbeitungsstrategien an dieser
Stelle einen letzten Punkt auf.
Positionierung-- Mit der Positionie-
rungs- und Profilierungsstrategie ent-
scheidet eine Apotheke, ob sie die Preis-
führerschaft 	Discount-Apotheke
 oder
die 2ualitätsführerschaft 	z. B. Differen-
zierung durch Spezialisierung
 anstrebt.
:achstum-- Hiermit werden Möglich-
keiten gesucht, das Absatzgebiet der
Apotheke zu erweitern. Dies kann mit
der Errichtung von bis zu drei Filialen
neben der Stammapotheke geschehen
oder durch die Einführung eines Ver-
sandhandels.
.ooperation-- Im Rahmen dieser Stra-
tegien ist zu prüfen, ob und inwieweit die
Apotheke mit anderen Apotheken, Ein-
zelhändlern und Dienstleistern vor Ort
zusammenarbeiten will, und ob Eintritt
und Mitarbeit in einer Apothekenkoope-
ration zweckmäßig sind.

GFNFJOTBN IBOEFMO-- Auch die
,ooperation mit Marktpartnern ist
5eil der Marketingstrategie� da[u
gehÕrt beispielsweise auch der #eitritt
[u einer Apothekenkooperation.
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+ede� "pothekenMeiterin� Keder� "po-
thekenMeiter�iTt�m�[XangTMÅuGig�m�.a-
nager� und� $ontroMMer� in� einer
1erTon.� 6nd� auDh� Kede� .itarCeite-
rin�Keder�.itarCeiter�kann�.anager
und� $ontroMMer� Tein� ToXeit� die
"pothekenMeitung� ihr� C[X.� ihm� die
entTpreDhenden�"uGgaCen� und�&nt-
TDheidungTkompeten[en� ÛCertrÅgt.
8eMDheT�#aTiTXiTTen�hiMGreiDh�iTt�um
dieTe� "uGgaCe� [u� erGÛMMen� erGahren
4ie�in�dieTem�'ortCiMdungTCeitrag.

Management lässt sich als Führungsauf-
gabe verstehen. Folgt das Management
dem Wirtschaftlichkeitsprinzip, so geht
es darum, a
 entweder nach dem Maxi-
malprinzip die vorhandenen Ressourcen
eines Unternehmens, wie Personal,
Sachgüter, Geld und Zeit, so einzusetzen,
dass sie den bestmöglichen Erfolg, wie
Umsatz, Rohertrag und Gewinn, erwirt-
schaften.
Oder es geht b
 nach dem Minimalprin-
zip, wonach ein bestimmter Erfolg mit

möglichst wenig Ressourcen erreicht
werden soll.
Diese Aufgabe bezieht sich auf das Un-
ternehmen als Ganzes und auf die ver-
schiedenen Unternehmensbereiche, wie
z. B. Beschaffung, Produktion und Ab-
satz. Management ist daher zum einen als
Funktion: Was ist zu machen  und zum
anderen als Institution zu begreifen: Wer
soll es machen  Es ist also zu klären, wer
welche Führungsaufgaben in einer Apo-
theke übernimmt.

BDVLVZLVVHQ MDQDJHPHQW XQG &RQWUROOLQJ
*ut�JeI¾KUt

7e[t� Prof� 'r� +endrik Schr¸der

:aV ]X tXn iVt
Die Managementaufgaben lassen sich
anhand eines Prozesses strukturieren.
Wir beschreiben hier die acht Phasen
	siehe Abbildung, Seite ��
.
Ausgang-- Die erste Phase ist die Situa-
tionsanalyse. Sie untersucht die Frage:
Wo steht die Apotheke, gemessen an be-
stimmten Erfolgsgrößen 
PerspektiYe-- Die zweite Phase ist die
Entwicklungsprognose: Wohin geht die
Entwicklung der Apotheke, wenn keine
neuen Maßnahmen geplant und umge-
setzt werden, wenn so weitergearbeitet
wird wie bisher 
Planung-- Die dritte Phase ist die Ziel-
planung: Welche Ziele strebt die Apo-
theke an 
Strategie-- Die vierte Phase ist die Maß-
nahmenplanung: Welche Strategien und
Instrumente stehen zur Verfügung, um
die angestrebten Ziele zu erreichen 
Prognose-- Die fünfte Phase ist die Wir-
kungsprognose: Inwieweit können ver-
schiedene Strategien und Instrumente
dazu beitragen, die gesetzten Ziele zu er-
reichen 
(ntscheidung-- Die sechste Phase ist
die Entscheidung: Welche Strategie wird
mit welchen Maßnahmen umgesetzt 
8msetzung-- Die siebte Phase ist die
Durchführung: Was muss getan werden,
damit der Maßnahmenplan von allen Be-
teiligten akzeptiert und realisiert wird 

.ontrolle-- Die achte und letzte Phase ist
die Kontrolle: Sind die gesetzten Ziele
erreicht worden  Welche Ursachen las-
sen sich identifizieren, wenn die Ziele
nicht erreicht worden sind 
Mit der Phase der Kontrolle geht der
Prozess in die nächste Situationsanalyse
über, und der Prozess beginnt von vorn
bzw. setzt sich fort. Zwischen den einzel-
nen Phasen können „Schleifen“ auftre-
ten. Ein Beispiel: Zeigt die Wirkungs-
prognose, dass sich die Ziele nicht mit
den geplanten Maßnahmen erreichen
lassen, sind die Ziele anzupassen oder an-
dere Maßnahmen zu finden.

%eispiel Managementprozess
Eine Apotheke stellt fest, dass die Anzahl
ihrer Kunden und der Durchschnittsbon
	Bonwert, Warenkorb
 der Kunden sin-
ken und damit auch der Umsatz, der
Rohertrag und der Gewinn. Offenbar
sind einige Stammkunden zu einer nicht
allzu entfernt gelegenen Apotheke abge-
wandert, andere Kunden kaufen mittler-
weile Freiwahlartikel in Drogerien, und
wieder andere Kunden bestellen nun
auch bei Versandapotheken. Diesen Ab-
satzkanal hat unsere Apotheke bislang
nicht 	Situationsanalyse
. Sie geht davon
aus, dass sich diese negative Entwicklung
fortsetzt, wenn sie keine Maßnahmen er-
greift, um gegenzusteuern 	Entwick-
lungsprognose
. Sie plant, welchen Be-
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RQOLQH EHDUEHLWHW� DLH HUZRUEHQHQ
PXQNWH ZHUGHQ LQGLYLGXHOO DXI GHU
:HEVLWH JHVDPPHOW�
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anhand eines Prozesses strukturieren.
Wir beschreiben hier die acht Phasen
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Ausgang-- Die erste Phase ist die Situa-
tionsanalyse. Sie untersucht die Frage:
Wo steht die Apotheke, gemessen an be-
stimmten Erfolgsgrößen 
PerspektiYe-- Die zweite Phase ist die
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Entwicklung der Apotheke, wenn keine
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sen sich identifizieren, wenn die Ziele
nicht erreicht worden sind 
Mit der Phase der Kontrolle geht der
Prozess in die nächste Situationsanalyse
über, und der Prozess beginnt von vorn
bzw. setzt sich fort. Zwischen den einzel-
nen Phasen können „Schleifen“ auftre-
ten. Ein Beispiel: Zeigt die Wirkungs-
prognose, dass sich die Ziele nicht mit
den geplanten Maßnahmen erreichen
lassen, sind die Ziele anzupassen oder an-
dere Maßnahmen zu finden.

%eispiel Managementprozess
Eine Apotheke stellt fest, dass die Anzahl
ihrer Kunden und der Durchschnittsbon
	Bonwert, Warenkorb
 der Kunden sin-
ken und damit auch der Umsatz, der
Rohertrag und der Gewinn. Offenbar
sind einige Stammkunden zu einer nicht
allzu entfernt gelegenen Apotheke abge-
wandert, andere Kunden kaufen mittler-
weile Freiwahlartikel in Drogerien, und
wieder andere Kunden bestellen nun
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aus, dass sich diese negative Entwicklung
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triebsgewinn sie im nächsten Jahr errei-
chen möchte 	Zielplanung
. Daraus lei-
ten sich Ziele für den Umsatz, den Roh-
ertrag und die Handlungskosten ab.
Im nächsten Schritt überlegt unsere
Apotheke, welche Maßnahmen sich an-
bieten, die Abwärtsentwicklung zu stop-
pen und die gesetzten Ziele zu erreichen
	Maßnahmenplanung
. Dabei muss sie
auch die verfügbaren Ressourcen 	Perso-
nal, Sachgüter, Geld und Zeit
 kennen.
Denkbar sind:
Kundenrückholmaßnahmen, wie z. B.
Anschreiben an abgewanderte Kunden,
die Einführung eines Treueprogramms
und die Aufnahme von Zusatzleistungen,

die Überprüfung und Anpassung des
Sicht- und Freiwahlsortimentes sowie
der Einstieg in den Versandhandel.
Die einzelnen Maßnahmen sind auf ihre
Wirkung und ihren Ressourcenbedarf
hin zu prognostizieren 	Wirkungsprog-
nose
. Auf dieser Grundlage sind die
Entscheidungen zu treffen, die es dann
anschließend auch durchzuführen gilt.
'as Zird gemacht-- So könnte sich die
Apotheke in unserem Fall gegen den
Versand von Arzneimitteln entscheiden,

wenn der Ressourcenbedarf im Verhält-
nis zu den zusätzlichen Umsätzen als zu
hoch eingeschätzt wird. Vielmehr sollen
ein Treueprogramm eingeführt und das
Freiwahlsortiment umstrukturiert wer-
den. Diese Entscheidungen verlangen,
allen Beteiligten in der Apotheke zu ver-
deutlichen, warum diese Maßnahmen
ergriffen werden sollen und dass sie kon-
seRuent auszuführen sind.

'aV &ontroOOing
Die beschriebenen Aufgaben zeigen,
dass das Management zahlreiche Infor-
mationen benötigt, um sie gut bewälti-
gen zu können. Der Informationsbedarf
ergibt sich aus den einzelnen Phasen des

Managementprozesses. Diesen Informa-
tionsbedarf zu decken, ist eine Aufgabe
des Controllings.
'aten-- Wesentliche Punkte des Con-
trollings sind die folgenden: Den ersten
Punkt stellen die unterschiedlichen Da-
ten dar, wie etwa Daten aus den Berei-
chen Politik, Recht, Technik und Gesell-
schaft, sodann Marktdaten, des Weiteren
Daten der -ieferanten, der Konkurrenz
und der Kunden sowie Daten aus der ei-
genen Apotheke, wie z. B. zu Personal,
Ware, Raum und Finanzen.
Instrumente-- Der zweite Punkt betrifft
die Instrumente, mit denen sich diese
Daten gewinnen und analysieren lassen.
.ennzahlen-- Der dritte Punkt sind
Kennzahlen zur Steuerung der einzelnen
Bereiche einer Apotheke, wie z. B. Perso-
nal, -ieferanten, Finanzen und Kunden.
.ommunikation-- Der vierte Punkt be-
trifft die Kommunikation der Ergebnisse
unter den MitarbeiterInnen in der Apo-
theke und gegebenenfalls darüber hi-
naus, etwa in Verbindung mit einer Apo-
thekenkooperation.
Auch für das Controlling heißt es: Was ist
zu machen  Und: Wer soll es machen 
Controlling ist als Entlastung des Ma-
nagements gedacht. Dies ist nur dann
möglich und sinnvoll, wenn genügend

'eU�0DnDJePentSUR]ess

������������������������������������������������������������������������������

Situationsanalyse

Wirkungsprognose

Kontrolle  Entwicklungsprognose

Durchführung  Zielplanung

Entscheidung  Maßnahmenplanung
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Mitarbeiter vorhanden sind, um Aufga-
ben des Controllings zu übernehmen.
Einzelne Personen oder Abteilungen,
die ausschließlich für das Controlling zu-
ständig sind, werden sich in Apotheken
kaum finden. Vielmehr werden solche
Aufgaben auf mehrere Apotheker, PTA
und PKA zu verteilen sein. Wichtig sind
dabei die klare Zuteilung von Aufgaben
und die hohe Verbindlichkeit, mit der
diese Aufgaben zu erledigen sind. Denn
Sand im Getriebe des Controllings be-
deutet, dass der Motor des Managements
ins Stottern kommt.

.unden im Fokus
Verdeutlichen wir die Vielfalt der Aufga-
ben des Controllings am Aspekt der
Kunden. Der erste Punkt sind die Daten
der Kunden. Hier geht es zunächst um
grundsätzliches Verhalten der Kunden,
z. B. die /eigung zur Selbstmedikation
oder zur /utzung von Versandapothe-
ken und von Apotheken-Apps. Des Wei-
teren geht es um Merkmale und Verhal-
ten der Kunden im Einzugsgebiet der
Apotheke. Das sind vor allem soziode-
mografische Merkmale 	Haushaltsgrö-
ße, Wohnort, Kaufkraft etc.
 und psy-
chografische Merkmale 	Einstellung zu
Apotheken im Allgemeinen und zu die-
ser Apotheke im Besonderen
.
Das Einkaufsverhalten in der Apotheke
sollte v. a. folgende Fragen aufgreifen:
! Woher kommen die Kunden, wenn sie

ein Rezept einlösen  Wenn Kunden zu
einem Großteil nicht direkt vom Arzt,
sondern von zuhause kommen, ist das
eine zusätzliche Option, um dort über
Handzettel- oder Zeitungswerbung
Kaufanregungen zu vermitteln, bevor
die Kunden die Apotheke aufsuchen.

! Werden Arzneimittel im Sichtwahlre-
gal wahrgenommen und nachgefragt 
Antworten hierauf geben Hinweise, ob
und wie das Regal umgestaltet werden
sollte, z. B. weniger Arzneimittel und
mehr Facings 	d. h. die Anzahl der ne-
beneinander stehenden Packungen ei-
nes Arzneimittels
 oder die Einfüh-
rung einer digitalen Sichtwahl.

! Kaufen die Kunden Produkte, die sie
vor Betreten der Apotheke nicht ge-
plant hatten zu kaufen  Je mehr das der
Fall ist, umso besser haben offenbar die
Beratung und die Werbemaßnahmen
in der Apotheke gewirkt. Je weniger
das der Fall ist, umso mehr ist zu über-
legen, was verbessert werden kann.

! In welchen anderen Geschäften kau-
fen die Kunden Produkte, die diese
Apotheke in der Freiwahl anbietet  So
lassen sich die direkten Konkurrenten
identifizieren.

:ichtige 'aten
Der zweite Punkt sind die Instrumente,
mit denen sich die Daten der Kunden ge-
winnen und analysieren lassen. Zu den
Methoden der Datengewinnung zählen
einschlägige Fachzeitschriften, die Be-
obachtung des Kundenverhaltens ein-
schließlich der Abverkaufsdaten aus dem
Warenwirtschaftssystem und die Befra-
gung von Kunden. Analysemethoden
reichen von Häufigkeitsauszählungen
über einfache Korrelationsanalysen bis
hin zu komplexen multivarianten Ver-
fahren.

Wichtige Kennzahlen:

Betriebsgewinn = Umsatz
 – Warenkosten
 – Handlungskosten

Rohertrag = Umsatz
 – Warenkosten

Betriebsgewinn = Rohertrag
 – Handlungskosten
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Management

%etriebsgeZinn-- Der dritte Punktktk sind
KennzahlenzurSteuerungdereinzelnen
Bereiche einer ApApA oththt eke, hier der KuKuK n-
den. AlAlA s oberste Kennzahl bietet sich der
Betriebsgewinn an, das ist die Difffff efef renz
aus Umsatz und Gesamtkosten. Die Ge-
samtkosten setzen sich dabei
aus WaWaW renkosten und
Handlungskosten zusam-
mensetzen. Die Difffff efef renz
aus Umsatz und WaWaW renkos-
ten wird wiederum als Roh-
ertrag bezeichnet 	siehe
auch Seite ��
.
%onausZertung-- AnAnA zahl
der KäKäK ufefef r und KäKäK ufefef sowie
die Bonwerththt öhe schlagen
sich unmittelbar im Umsatz
nieder. Bons – ArArA t, AnAnA zahl
und WeWeW rt gekauftftf er Pro-
duktktk e – lassen sich daraufhfhf in
analysieren,welche Produk-
te KäKäK ufefef r gemeinsam erwrwr orben haben.
So lässt sich z.B.die Frage beantwtwt orten,
ob zu bestitit mmten RxRxR -ArArA titit keln erwrwr ar-
tutut ngsgemäß bestitit mmte OTOTO C-ArArA titit kel
gekauftftf wuwuw rden, etwtwt a ein Mittel zum
Schutz�z�z W�W� iWiW ederaufbfbf au der Darmflflf ora
beim KaKaK uf eines AnAnA titit biotitit kukuk ms.
Personal-- Eine weitere Kennzahl ist
dieMitarbeiterproduktktk itit viviv tät 	auchMit-
arbeiterrentabilität genannt
t
t . Sie gibt
an,wieviviv el Umsatz im Durchschnitt auf
einen Mitarbeiter entfäfäf llt. Eine solche
Kennzahl fifif ndet sich häufifif g in Betriebs-
vergleichen,also im VeVeV rgleich von ApApA o-
ththt eken untereinander.Der Betriebsver-
gleich ist ein tytyt pypy isches Controlling-
instrument. Er soll Stärken und Schwä-
chen der eigenen ApApA oththt eke aufzfzf eigen.
AlAlA s VeVeV rgleichsmaßstab wird die beste
ApApA oththt eke einer ApApA oththt ekenklklk asse
	Benchmarkikik ng im Sinne von Messen
mit den Besten
 oder der Durchschnitt
aller ApApA oththt eken einer ApApA oththt ekenklklk asse

herangezogen. Die KlKlK assen von ApApA oththt e-
ken lassen sich z. B. nach der AnAnA zahl der
Mitarbeiter,r,r der VeVeV rkaufsfsf flflf äche, dem
Umsatz und dem Standort bilden. Ord-
net man die Umsätze namentlich den
Mitarbeitern zu, so lassen sich indiviviv du-
elle Produktktk itit viviv täten ermitteln.
Dieses Beispiel füfüf r eine Kennzahl wirftftf
eine grundsätzliche Frage auf:f:f Soll alles,
was man messen kann, auch tatsächlich

gemessen werden Denn der namentli-
che AuAuA sweis von Mitarbeiterproduktktk itit viviv -
täten kann – abgesehen von Fragen der
rechtlichen Zulässigkeit – zu atmosphä-
rischen Störungen in der ApApA oththt eke füfüf h-
ren, etwtwt a in der WeWeW ise, dass ein WeWeW ttbe-
werb unter den Mitarbeitern um die
wertvtvt ollsten KuKuK nden einsetzt. Die Ent-
scheidung darüber,r,r welche Kennzahlen
wie verwrwr endet werden, liegt beim
Management der ApApA oththt eke.

:ichtige .unden-- Bei namentlich be-
kannten KuKuK nden lässt sich zudem der
KuKuK ndenwert berechnen: in einfafaf chen
Fällen als Umsatz oder Rohertrag des
KuKuK nden, in komplexeren Fällen als De-
ckukuk ngsbeitrag des KuKuK nden, dann müss-
ten dem KuKuK nden noch Handlungskosten
zurechenbar sein, z. B. KoKoK sten füfüf r WeWeW r-
bebriefefef oder E-Mails, die an ihn ver-
schicktktk wuwuw rden,oderBotendienstkosten.

In jeder Phase des Mangementprozesses
ist dafüfüf r Sorge zu tragen, dass die betrof-f-f
fefef nen Mitarbeiter auch über die relevan-
ten Infofof rmatitit onenverfüfüf gen./u/u/ r so ist es
möglich, sie immer wieder füfüf r die Prob-
leme und AuAuA fgfgf aben zu sensibilisieren,
nur so kann das TeTeT am in den -ösungs-
prozess einbezogen werden. UnUnU d, last
but not least: /u/u/ r so lassen sich auch all
jene Ziele erreichen,die sich die ApApA oththt e-
ke letztlich gesetzt hat.
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.ein (UIRlJ RKne .RPPunikDtiRn

=u einem erfolgreichen &ontrolling geh¸rt stetss
auch die .ommunikation der (rggeebbnniissse unter
den Mitarbeitern in der AAppootthheke und gegebe-
nenfalls gegen¾beerr ''ritten� 8nd damit schlie¡t
sich auch deerr ..reis zu den Phasen des Ma-
nagemennttprozesses�


