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Markenbildung und Marketing: Was ist fiir Zahnarzte dabei zu beachten?

Wertvolle Anregungen, welche Aspekte in dieses komplexe Thema einflieRen konnen. Von Mag. Markus Leiter, Wien.

Im Zeitalter der Digitalisierung,
Online-Bewertungsplattformen und
Social Media wird auch von Zahn-
drzten erwartet, dass sie ,,zur Marke
werden.

Was kann/soll man tun, um als
einzelne Praxis im Sinne der Mar-
kenbildung aktiv zu werden? Was
macht eine Marke aus und wie lésst
sich diese Definition auf den zahn-
medizinischen Bereich tibertragen?

Was macht eine Marke aus?
Das Gabler Wirtschaftslexikon
definiert Marken ,als die Summe
aller Vorstellungen (...), die ein Mar-
kenname oder ein Markenzeichen
bei Kunden hervorruft bzw. beim
Kunden hervorrufen soll, um die
Waren oder Dienstleistungen eines
Unternehmens von denjenigen an-
derer Unternehmen zu unterschei-
den® (Quelle: https://wirtschaftsle-
xikon.gabler.de/definition/marke-
36974). Vereinfacht gesagt: Die tat-
sichliche Marke entsteht erst im
Kopf der Kunden und — iiberspitzt

gesagt — nicht in jenem der Marken-
entwickler und Vermarkter. Diese
haben nur eine unterstiitzende
Funktion.

Im Kern einer Marke befinden
sich Werte, fiir die eine Marke stehen
will (und in der gelebten Realitdt
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auch stehen muss) und die in ihrer
Inszenierung (Broschiiren, Website,
Inserate, Videos etc.) betont werden
missen. Um das angesprochene Set
an Werten bei Kunden (Patienten)
moglichst effektiv zu triggern und
einen hohen Wiedererkennungswert
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Die isthetisch-rekonstruktive Zahnmedizin stellt an
den Behandler komplexe Anforderungen, um Patien-
tenwiinsche bestmoglich zu erfiillen. Dabei stehen
interdisziplinire Behandlungskonzepte aus verschie-
denen Bereichen der Zahnmedizin im Fokus. Im post-
gradualen Studiengang Asthetisch-Rekonstruktive
Zahnmedizin (MSc) bildet das fachiibergreifende Pla-
nen und Handeln den Schwerpunkt der Ausbildung.
Gerade im Bereich der hochisthetischen Patientenver-
sorgung gilt es, die Vielfalt von Materialien und Metho-
den kritisch einzuordnen, speziell im Bereich der Di-
gitalisierung der Zahnmedizin, zwischen technischer
Mboglichkeit und Integration in den Praxisalltag zu un-
terscheiden. Neben den zahnirztlichen Neuerungen
sind gestiegene Patientenanspriiche zu beriicksichti-
gen, die hiufig nicht mehr von der Lebensphase oder
-erwartung, sondern von der zu erreichenden Lebens-
qualitdt geprigt sind. Der Bereich der festsitzenden
Versorgungen nimmt einen bedeutenden Stellenwert
ein. Das schlieBt auch die zeitliche Planung und An-
fertigung von Interimslésungen ausdriicklich mit ein.
Minimalinvasive T'echniken und der langfristige Zahn-
erhalt stellen unter dsthetischen Gesichtspunkten hiu-
fig sehr hohe Anspriiche an die Patientenversorgung,
spezielle Kenntnisse und Methoden hierzu werden
ausfiihrlich erértert und dargestellt.

Ziel des Masterstudienganges ist, das interdisziplini-
re Denken, Planen und Handeln zu férdern, um eine
hohe Patientenzufriedenheit bei optimaler life qua-
lity zu erreichen. Der Zahnarzt kann sich als Master
of Science Asthetisch-Rekonstruktive Zahnmedizin
(MSc) offentlich auszeichnen.
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Implantologie und Oralchirurgie sind zwei Elemen-
te der Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde, die sich
unterstiitzen und ergidnzen. Durch die demographi-
sche Entwicklung werden hichste Anspriiche an die
chirurgische Behandlung gestellt, darum sollte es
heute zur Selbstverstindlichkeit gehoren, in der Pra-
xis Implantologie und Oralchirurgie anzubieten. Die
Wissensvermittlung gesicherter Konzepte und Alter-
nativen, verbunden mit manuellem Geschick, soll die
Teilnehmer in die Lage versetzen, auch in schwieri-
gen Situationen der Forderung an eine erfolgreiche
Implantation und Chirurgie gerecht zu werden und
auch im Falle von Komplikationen souverin einzu-
greifen. Alle Therapien und Strategien werden grund-
legend vermittelt und eine Briicke zu den aktuellsten
Erkenntnissen und Techniken geschlagen. Neben
der Theorie wird die Wissensvermittlung durch Live-
OPs und Videos eindrucksvoll unterstiitzt. Zudem
werden praktische Ubungen an Tiermodellen ange-
boten, an denen Sinuslift, Kieferkammerweiterungen
und Augmentation durchgefiihrt werden kénnen.
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zu schaffen, miissen Markenkon-
taktpunkte so gestaltet werden, dass
in ihnen gleichbleibende Elemente
(gleichbleibendes Corporate Design,
Logo, Patientenansprache etc.) tra-
gend vorkommen. Nur dann bren-
nen sie sich im Gedichtnis der Kun-
den ein und haben auch eine identi-
tatsstiftende Wirkung. Dieser fort-
wihrende Prozess der Heranfiithrung
einer Marke an Kunden (oder an-
dere Stakeholder) und an das ge-
wiinschte Wahrnehmungsbild findet
im Marketing statt. Das heifdt im
Umbkehrschluss auch: Marketing
und Markenbildung sind nicht iden-
tisch!

Zahnarztpraxen vs.
Unternehmen: Unterschiede
in der Markenbildung

Sie werden sich vielleicht schon
wundern, warum hier von Kunden
und nicht von Patienten die Rede ist.
Das hat einen Grund: Arztliche Leis-
tungen konnen — gerade wenn es um
Markenbildung und Marketing geht
— nicht so einfach mit klassischen
unternehmerischen Dienstleistun-
gen gleichgesetzt werden. Rechtsvor-
schriften (auch was die Kommuni-
kation betrifft) und andere (ethi-
sche) Normen setzen den Moglich-
keiten der Markenbildung Grenzen,
die es etwa bei produzierenden Be-
trieben so nicht gibt.

Alleinstellungsmerkmale (engl.
USP — von Unique Selling Proposi-
tion), die vom Kernangebot der
zahnirztlichen Leistungen selbst
ausgehen, sind meist ebenfalls
schwer in Stellung zu bringen. Und
auch das Bild von Arzten in der Ge-
sellschaft und damit verkniipfte Er-
wartungen ist etwas anders gelagert
als das Bild von Unternehmern. Wer
sich zu offensiv und aggressiv ver-
marktet, riickt leicht in die Nihe des
Unseriosen.

Und doch ist unbestreitbar, dass
Zahnirzte im Zeitalter von Privat-
medizin und Bewertungsplattfor-
men, die einen Wettbewerb inszenie-
ren, verstirkt wettbewerbsorientiert
denken und agieren. Etwa durch be-
zahlte Premium-Auftritte bei ein-
schldgigen Bewertungsportalen oder
durch die Schaltung von Google-
Anzeigen.

Fokus ist der Schliissel
von Marken

Entscheidend fiir den Erfolg die-
ser Aktivitdten, deren Riickgrat eine

konsistente Marke ist, ist der Fokus.
Dieser muss freilich richtig gewéhlt
werden. Anders gesagt: Wenn die
(standardisierten) zahnirztlichen
Leistungen wenig Potenzial fiir Dif-
ferenzierung und Markenbildung
bieten, ist es auch wenig sinnvoll,
sich in der Breite des Leistungsspek-
trums (mit Superlativen) plump als
»der Beste zu positionieren. Besser
ist es, in den Markenaulftritten selek-
tiv vorzugehen, z. B., indem man sich
als Spezialist fur eine ganz besondere
Leistung (bspw. Wurzelbehandlung)
prasentiert oder indem man seine
Auftritte und Botschaften auf ganz
spezielle Zielgruppen (z.B. Angst-
patienten, Kinder) hin ausrichtet.

Praxis-Marketing

Wie unterstiitzt man idealer-
weise die Markenbildung? Der ge-
wihlte Fokus muss tiber verschie-
dene Markenkontaktpunkte iiber
einen lingeren Zeitraum gleichblei-
bend sein. (Ein schoner Werbe-
slogan in einem Onlinebanner etwa
ist wenig effektiv, wenn derselbe Pa-
tient auf der Praxis-Website etwas
ganz anderes zu lesen bekommt.)
Entscheidend ist auch hier die Wer-
teorientierung. Zwei Fragen sollte
man sich dabei stellen: Welche Werte
erwarten sich die Zielgruppen bei
diesem oder jenem Fokus und ent-
sprechen die Markenkontaktpunkte
(Website, Inserate, Social Media etc.)
diesen Erwartungen? Hat man diese
Fragen beantwortet, kann man
darangehen, sich — am besten mit
externer Unterstiitzung — hilfreiche
markenpsychologische Faktoren
(Corporate Design, Bilder, Farb-
gebung etc.) zu tiberlegen.

Der wichtigste Aspekt bei der
Markenbildung findet freilich au-
fRerhalb der ,inszenierten“ Marke-
ting-Auftritte statt. Eine Marke muss
nimlich auch in der Offline-Realitdt
das halten, was sie verspricht! Sonst
ist alles Marketing umsonst. Das
heifdt, auch der Telefonservice, die
Einrichtung der Praxis, das Verhal-
ten von Empfangspersonal und
Zahnarztassistenten muss den Mar-
kenkern und die in ihm propagier-
ten Werte widerspiegeln.

Kurzum: Eine Marke muss ge-
lebt werden. Fiktive Marken, die am
Reiflbrett entworfen werden, funk-
tionieren auf Dauer nicht.
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