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Investorengetunrte Praxisgruppen
versus Einzelpraxen in Deutschlano

INVESTORENMARKT In den letzten zwei bis drei Jahren haben in- und ausléndische Investoren den deutschen Dental-
markt fir sich entdeckt und damit begonnen, zahlreiche Praxen und Kliniken zu tibernehmen. Um diese zunehmende Akti-
vitdt der Investoren ist eine intensive Kontroverse entstanden. Es wird somit seit einiger Zeit sowohl unter den Zahnérzten
als auch den Interessenverbdnden und auf politischer Ebene darliber diskutiert, welche Auswirkungen Investoren auf
die Praxislandschaft und die zahnérztliche Versorgung haben werden. Autor Tim Ludwig ist genau dieser Frage in seiner
Bachelorarbeit nachgegangen und bietet im Folgenden einen Ausschnitt seiner Recherche und Erkenntnisse.

Die Ermittlung konkreter Auswirkungen
auf Einzelpraxen erfordert eine genau-
ere Betrachtung der Geschaftsmodelle
der Investoren sowie deren Leistungs-
angebot. Prof. Dr. Johannes Georg
Bischoff hat vier idealtypische Ge-
schaftsmodelle flr Praxisgruppen in
Deutschland identifiziert, die im Nach-
folgenden jeweils kurz erlautert werden.

Die geklonte Praxis

Bei diesem Geschaftsmodell erwirbt
der Investor eine erfolgreiche Praxis
und ,klont* deren Konzept an anderen
Standorten. Praxen, die spezialisierte
Behandlungen anbieten und ihren
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Eine weitere Form von Druck auf Einzelpraxen

entsteht beim Thema Personal. Investorengefiihrte

Z-MVZs bieten

Fokus auf bestimmte Zielgruppen ge-
legt haben, sind hierbei besonders
interessant. Der Gedanke hinter dem
Geschaftsmodell ist folgender: Erweist
sich ein Praxiskonzept als erfolgreich,
dann ist das finanzielle Risiko fur
die Investoren beim Erdffnen weiterer
Praxen mit demselben Konzept ge-
ringer.”

* Prof. Dr. Johannes Georg Bischoff (2018),
Was Investoren wollen (Teil 1). Zahndrztliche
Mitteilungen, 108 (11), 34—36. Abgerufen von:
https://www.zm-online.de/archiv/2018/11/
praxis/was-investoren-wollen/

ihren Mitarbeitern flexible Arbeits-
modelle und vielféltigere Karrierepfade. In Verbin-
dung mit der wachsenden Bedeutung des Themas
Work-Life-Balance und der zunehmenden Feminisie-
rung sind viele junge Zahnérztinnen und Zahnérzte

auf der Suche nach solchen Modellen ...

Preisflihrerschaft

Laut Bischoff haben sich klassische
Niedrigpreiskonzepte bei Praxen bisher
in der Dentalbranche nicht bewahrt.
Mit dem Geschéftsmodell der Preisflh-
rerschaft konnten Investoren jedoch
versuchen, das Konzept auf deutlich
rentablere Behandlungen anzuwenden,
wie bspw. das Implantieren. Wenn es
groBe Praxen schaffen, die bendtigte
Zeit fur diese Behandlungen durch
Routine zu reduzieren, kdnnen sie nied-
rigere Preise anbieten und gleichzei-
tig trotzdem auf hdhere Honorare pro
Behandlungsstunde kommen. Hierfur
wird jedoch eine hohe Behandlungs-



qualitat vorausgesetzt, ansonsten blei-
ben die Kunden aus. Falls diese
dauerhaft gewahrleistet werden kann,
flhrt das Geschaftsmodell zu enor-
mem Druck auf kleinere Praxen, die
aufgrund von weniger Fallen keine
Kostenvorteile an ihre Kunden weiter-
geben kénnen.

Zentrum mit Satelliten
auf dem Land

Zum Aufbau dieses Geschaftsmodells
wird vom Investor eine meist in einer
Stadt gelegene, moderne, gut aus-
gestattete Praxis erworben. Die Praxis
verfligt Uber die neuesten technischen
Gerate und bietet hochwertige zahn-
medizinische Behandlungen an, wie
bspw. Implantologie oder Endodontie.
Im Anschluss kauft der Investor Ein-
zelpraxen in nahe gelegenen landlichen
Regionen auf. Da der Patientenstamm
Ubernommen werden soll, versuchen
die Investoren, den Inhaber flir die
Ubergangszeit noch bspw. an drei
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Tagen pro Woche in der Praxis zu
beschaftigen. An den restlichen Tagen
werden angestellte Zahnarzte aus der
groBen Zentralpraxis geholt. Viele der
Patienten in landlichen Regionen sind
froh, wenn es in der Nahe einen Zahn-
arzt gibt, der die Grundversorgung
sicherstellt. Fur komplizierte Behand-
lungen werden die Patienten in das
Zentrum verwiesen.

Optimierer

Die ,Optimierer” sind laut Bischoff
hoch rentable Praxen, da sie ,eine
Kostenquote haben, die deutlich unter
den branchenUblichen Werten liegt®.
Der Kern dieser Praxen sei oftmals
ein sehr kostenbewusster Zahnarzt.
Dadurch lasse sich das Konzept auch
weniger gut skalieren, da der Zahnarzt
dafur sorgt, dass die Prozesse standig
optimiert werden und somit die Kos-
ten niedrig bleiben. Bischoff erwahnt
zudem, dass von einigen Investoren
die Rolle des Praxisinhabers unter-

schéatzt werde, was letztendlich dazu
flhren kann, dass die gewUnschten
Rentabilitdts- und Wachstumsniveaus
nicht erreicht werden.

Bei den von Prof. Dr. Bischoff identi-
fizierten Konzepten handelt es sich um
idealtypische Geschaftsmodelle, das
heit, sie geben eine grundséatzliche
Ausrichtung bzw. Vorgehensweise an,
koénnen in der Praxis aber auch bei-
spielsweise in Mischformen auftreten.

Leistungsangebot
der Praxisgruppen

Ein wichtiger Bestandteil jedes Ge-
schaftsmodells ist zudem das Pro-
duktangebot. Im Falle der investoren-
geflhrten Praxisgruppen sind dies
zahlreiche Leistungsversprechen und
Dienstleistungen, die sich vor allem an
Praxisinhaber mit Verkaufsabsichten,
an junge Zahnarzte und an Patienten
richten. Praxisgruppen, die nicht in
Investorenbesitz  sind, konnen viele
der nachfolgenden Leistungen eben-
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falls anbieten, da diese vor allem aus
Verbundeffekten mehrerer und gréBe-
rer Praxen resultieren.

Unterstltzung im
Praxismanagement

Aufgrund des hohen Verwaltungs- und
Burokratieaufwands fur Zahnarzte ver-
sprechen die Praxisgruppen der In-
vestoren den Praxisinhabern vor allem
UnterstUtzung im Praxismanagement.
Diese Leistungen beinhalten Abrech-
nung und Administration, Einkauf, Fi-
nanzen, IT und Digitalisierung, Marke-
ting und Personal. Der auf Gruppen-
ebene zentralisierte Einkauf bietet eine
Moglichkeit fur Kosteneinsparungen
durch die Bestellung von hoheren
Stlckzahlen. Im Rahmen des [T-
Supports wird den Praxen bei der
Implementierung von neuen Techno-
logien geholfen (Beispiel: Telematik-
infrastruktur), und es wird fUr die zu-
nehmende Digitalisierung der Prozesse
gesorgt. Im Marketing gehéren Ziel-
gruppen- und Wettbewerbsanalysen
sowie die Positionierung der Praxis
und die Durchflhrung von (digitalen)
Aktionen zur Patientenakquise zum
Leistungsangebot der Investoren. Um
Praxen bei Personalthemen zu unter-
stutzen, werden Recruiting auf Grup-
penebene, der Austausch von Personal
bei kurzfristigen Ausféllen und die Fort-
bildung der Mitarbeiter angeboten.

Exit-Modelle, Prozess-
optimierungen und
Wachstumsfinanzierungen

Zu den weiteren Leistungen gehdren
flexible Exit-Modelle, Prozessoptimie-
rungen und Wachstumsfinanzierungen.
Einige der Praxisgruppen befinden sich
zudem in der Aufbauphase eigener
Weiterbildungszentren. Diese Akade-
mien ermoglichen Kosteneinsparungen
durch eine hohere Auslastung bzw.
mehr Teilnehmer und sind gleichzeitig
ein Ansatz zur Qualitatssicherung und
Minderung des Fachkréftemangels.
Allerdings bietet nicht jede Praxis-
gruppe in allen genannten Bereichen
Unterstitzung an. Auch bei der Art
der Unterstitzung gibt es Unterschiede
zwischen den Investoren. Wéhrend
manche Investoren zahlreiche Funktio-
nen aus der Praxis auslagern (z.B. in
ein Shared-Service-Center), zentralisie-
ren andere nur ausgewahlte Teilberei-
che oder stellen einen Praxismanager
zur Verflgung.
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Auswirkungen auf Einzelpraxen

Die zunehmende Aktivitat der Inves-
toren und die daraus resultierenden
Praxisgruppen scheinen die groBten
Auswirkungen auf Einzelpraxen zu
haben. Die Grinde hierfir liegen in
den strukturellen Unterschieden zwi-
schen Kklassischen Einzelpraxen und
den (investorengefihrten) Praxisgrup-
pen. Damit sind hauptsachlich die An-
zahl der Behandler, aber auch andere
Vorteile groBerer Praxiseinheiten, wie
z.B. mehr Flexibilitat fur die Angestell-
ten oder ein breiteres zahnmedizini-
sches Angebot fUr Patienten, gemeint.
Dass die Anzahl der Einzelpraxen in
Deutschland in den kommenden Jah-
ren voraussichtlich weiter ricklaufig
sein wird, liegt zum einen an Trends
wie z.B. der Feminisierung der Zahn-
medizin, dem demografischen Wandel
und der Nachfolgeproblematik. Zum
anderen beeinflussen investorenge-
fUhrte Praxisgruppen zumindest teil-
weise den Rickgang der Einzelpra-
xen, indem sie zunehmenden Wett-
bewerbsdruck austben. Die Z-MVZs
der Praxisgruppen sind keine neue
Konkurrenz im Sinne von zahlreichen
neuen Praxen, die aufgemacht werden
und somit den Kuchen flur alle ande-
ren Zahnarzte verkleinern, denn fast
alle Investoren Ubernehmen existie-
rende Praxen und grinden nur selten
neue Praxen. Aber sie sind eine neue
Art von Konkurrenz im Sinne des An-
gebots, denn sie bieten den Patienten
Leistungen, die bisher in vielen Einzel-
praxen nicht geboten werden konn-
ten. So entsteht bspw. durch deut-
lich langere Offnungszeiten, moderne
Praxiseinrichtungen und kompetitive
Preise ein erhohter Druck auf Einzel-
praxen.

Ausblick

Gut geflhrte Einzelpraxen werden je-
doch weiterhin bestehen kdnnen, denn
vielen Patienten sind der personliche
Kontakt und das oftmals Uber Jahre
aufgebaute Vertrauen zum Zahnarzt
sehr wichtig. Allerdings ist es denkbar,
dass Einzelpraxen vermehrt jlngere
Patienten an Z-MVZs verlieren wer-
den, da diese tendenziell mehr Wert
auf preiswerte Leistungen, moderne
Einrichtungen, langere Offnungszeiten
und digitale Services, wie z.B. Termin-
buchungen, legen. Wahrend sich viele
Einzelpraxen friher zumindest nicht
aktiv um die Akquise neuer Patienten

kimmern mussten, wird sich dies in
Zukunft andern. Infolgedessen steigt
die Bedeutung von Onlinemarketing
und serviceorientierten Dienstleistun-
gen fur Einzelpraxen.

Eine weitere Form von Druck auf
Einzelpraxen entsteht beim Thema
Personal. Investorengeflhrte Z-MVZs
bieten ihren Mitarbeitern flexible Ar-
beitsmodelle und vielfaltigere Karriere-
pfade. In Verbindung mit der wachsen-
den Bedeutung des Themas Work-
Life-Balance und der zunehmenden
Feminisierung sind viele junge Zahn-
arztinnen und Zahnérzte auf der Suche
nach solchen Modellen, die in Einzel-
praxen deutlich schwieriger realisierbar
sind. Die Reduktion der administra-
tiven Aufgaben steigert zudem die At-
traktivitdt der Praxisgruppen fur junge
Zahnéarzte, welche vor allem behan-
deln wollen und den burokratischen
Aufwand fUrchten, der mit der selbst-
standigen Tatigkeit verbunden ist. Die
Suche nach qualifiziertem Praxis-
personal, welche aufgrund des Fach-
kraftemangels schon seit Jahren eine
Herausforderung fUr viele Zahnérzte ist,
wird somit in den kommenden Jahren
nicht einfacher.

Im Bereich der Nachfolge stellen In-
vestoren hingegen eine Chance flr
Praxisinhaber dar. Gerade fur Einzel-
praxen auf dem Land findet sich oft-
mals kein Nachfolger. Wahrend sich
die Investoren momentan noch pri-
méar auf groBere Praxen mit mehreren
Behandlern in st&dtischen Gebieten
fokussieren, haben einige angedeutet,
dass sie auch die Akquisition von Ein-
zelpraxen in landlichen Regionen als
Satelliten- oder Uberweiserpraxen pla-
nen, die an gréBere Zentren angeglie-
dert werden.

INFOS ZUM AUTOR

Tim Ludwig studiert Betriebswirtschafts-
lehre an der Universitat St. Gallen und hat
sich im Rahmen seiner Bachelorarbeit mit
dem Thema Investoren im Dentalmarkt
Deutschland auseinandergesetzt. Um neue
Erkenntnisse zu gewinnen, fihrte er meh-
rere Interviews mit Branchenexperten und
Investoren, wodurch er die Geschéfts-
modelle der investorengefilhrten Praxis-
gruppen konkretisieren und deren Aus-
wirkungen auf Einzelpraxen analysieren
konnte.
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