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M it einer Beteiligung von über
31 Prozent der Allgemein-

krankenhäuser in Deutschland wur-
den die Erwartung der Initiatoren,
Deutsche Krankenhaus Institut
GmbH und der K&P Consulting
GmbH, wiederum übertroffen. „Die-
se Rücklaufquote ist für eine Markt-
forschungsstudie beeindruckend“, so

Ekkehart Lehmann, Geschäftführer
der K&PConsulting GmbH,Düssel-
dorf. Mit dieser Beteiligung konnte
die hohe Resonanz auch in der 2. Ver-
pflegungsstudie nach 2006 wieder er-
reicht werden. Die große Akzeptanz
hat dabei sicherlich mehrere Gründe:
Zum Einen war über das DKI eine
absolute Vertraulichkeit der teilweise

sehr dataillierten Angaben der Kran-
kenhäuser gewährleistet, andererseits
erhält jedes teilnehmende Kranken-
haus einen individuellen Ergebnisbe-
richt, aus dem es seine eigenen An-
gaben im Vergleich zur Branche ge-
genübergestellt sieht. Ziel der Studie
war es, denEntscheidern in denKran-
kenhäusern die tatsächlichen Ver-
hältnisse am Markt einmal darzule-
gen. „Der große Benefit der Studie ist,
dass wir mit der 2. Auflage nun auch
die Entwicklungen und Trends der
letzten drei Jahre nicht nur gefühlt,
sondern mit belegbaren Zahlen auf-
zeigen können.“ stellt Ekkehart Leh-
mann klar.
Ein Großteil der Fragestellungen aus
2006 wurden auch wieder 2009 über-
nommenundumeinige aktuelleThe-
men ergänzt. Schwerpunkte der Stu-
die waren diesmal

Leistungsangebot und Leistungs-
struktur
Organisations- und Produktions-

formen,
Speiseerfassung und Logistik,
Personaleinsatz und Kosten,
Zukunftsplanung.

Zu den wichtigsten Ergebnissen:
„Dem Deutschen Gesundheitswesen
wird seit langem Reformmüdigkeit
vorgeworfen. Auch der Verpflegungs-
markt in Krankenhäusern macht da-
von keine Ausnahme“, so Ekkehart
Lehmann zudenErgebnissen der Stu-
die. Fakt ist, der Caremarkt bleibt
weiterhin den traditionellen Produk-
tions- und Betriebsformen verhaftet.
Über 81 Prozent der Klinikküchen
produzieren auch heute noch im
Cook & Serve-Verfahren. Und mit
knapp 60 Prozent bleibt die Eigen-
regie die dominierende Betriebsform

Drei Jahre nach der ersten Erhebung liegen jetzt die Ergebnisse der

2. repräsentativen Studie Verpflegungsleistungen im Krankenhaus vor.

Sichtbar werden darin die Strukturen und Trends, wie Krankenhäuser

ihre Verpflegung heute und in Zukunft gestalten wollen.

„Cook & Chill hat die größten
Zuwächse unter den Systemen.“

Mehrwertsteuer
bremst
Outsourcing
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der Krankenhausküchen.
Die Studie zeigt aber auch, dass der
Care-Markt immer mehr in Bewe-
gung kommt. „Der Wille, sich mit
neuen Systemen zu beschäftigen, hat
in den letzten Jahren deutlich zuge-
nommen. Ob Outsourcing, Zentrali-
sierung oder Fremdbezug – heute
wird wesentlich offener und vorbe-
haltloser überChancen undMöglich-
keiten einer grundsätzlichen Verän-
derung diskutiert, als noch vor weni-
gen Jahren.“ Dafür gibt es mehrere
Gründe:
Einerseits sind heute Verantwort-

liche in den Kliniken viel mehr ge-
wohnt, den Klinikbetrieb als perma-
nenten Veränderungsprozess zu ver-

stehen und legen dieHaltung des ewi-
gen Bewahrens erprobter Systeme zu-
nehmend ab.
Food-Produzenten und Technik-

hersteller haben sich in den letzten
Jahrenmit einer Vielzahl von Innova-
tionen und neuen Produkten immer
besser auf den Markt eingestellt. Ob
technische Lösungen in der Cook &
Chill-Produktion, der Transport-
technik oder bei Herstellern von
Cook & Freeze- und Sous-vide-Pro-
dukten – die entkoppelten Systeme

sind heute leichter zu implementie-
ren, besser zu steuern und liefern bes-
sere Ergebnisse als noch vor wenigen
Jahren.
Auch die Betreiber werden zuneh-

mend professioneller. Mit maßge-
schneiderten Lösungen können sie
den Kunden immer individuellere
Leistungen anbieten. Diese gehen im-
mer mehr über die reine Küchenleis-
tung hinaus.
Ebenso bleibt das Thema Wirt-

schaftlichkeit ein Hauptmotor der
Tendenz zur Veränderungsbereit-
schaft. Die Optimierungspotenziale
bleiben weiterhin beträchtlich und
sind häufig das entscheidende Mo-
ment, um neue Wege zu beschreiten.
Allein in den letzten drei Jahren ha-
ben sich rund fünf Prozent der Häu-
ser von der klassischenWarmverpfle-
gung im Cook & Serve-Verfahren
verabschiedet und setzen auf entkop-
pelte Systeme wie Cook & Chill,
Sous-vide und Cook & Freeze. Cook
& Chill hat inzwischen einen Markt-
anteil in den Allgemeinkrankenhäu-
sern von13Prozent undhat damit die
größten Zuwächse unter den Syste-
men. Cook & Freeze und Sous-vide
kommen heute bislang jeweils nur auf
einenAnteil von über einemProzent-
des Marktes. Ebenfalls sind in diesem
Zeitraum gut fünf Prozent der Kli-
nikküchen outgesourct worden. Da-

bei wurde in einerMehrzahl der Out-
sourcingfälle von Eigenregie in die ei-
gene Service GmbH gewechselt, die
letztlich keine Ausgliederung dar-
stellt, da der Verpflegungsbetrieb in
voller Verantwortung des Klinikums
bleibt.
Die zweitstärkste Zunahme ist bei
dem Anteil der Vollcateringverträge
zu verzeichnen. Dabei wird der Be-
trieb der Küche vollständig durch ei-
nen externen Dienstleister übernom-

men. Auch in den nächsten drei Jah-
ren wird der Strukturwechsel weiter-
gehen. „Jedes achte Haus will in den
nächsten drei Jahren die Produkti-
onsform der Patientenverpflegung
ändern, aber nur jedes elfte Haus die
Betriebsform der Verpflegungsein-
richtung.“Damit hat sich der Schwer-
punkt gegenüber der Umfrage von
vor drei Jahren verlagert: Damals
wollten mehr Krankenhäuser den
ganzen Küchenbetrieb outsourcen,
die Art und Weise wie produziert
wird, steht heute deutlich mehr im
Fokus der Änderungswünsche. Hier
zeigt sich die zunehmende Skepsis ge-
genüber den Zukunftschancen der
ServiceGmbHsund externenDienst-
leistern, die seit der Mehrwertsteu-
ererhöhung mit einem noch höheren
fiskalischen Nachteil zu kämpfen ha-
ben. „Der Mehrwertsteuernachteil
zwingt immer mehr Häuser, die Ver-
änderungsprozesse ohne Unterstüt-
zung von Dienstleistern zu bewälti-
gen“, fasst Ekkehart Lehmann den
Trend zusammen. „Daher wird sich
die Eigenregie in vielenHäusern auch
weiter halten.“Weitere Studieninhal-
te werden anlässlich des 14. Fachsym-
posium für Systeme & Konzepte in
derGemeinschaftsverpflegung am27.
und 28. April 2010 in Düsseldorf im
Detail vorgestellt.
Infos www.kup-consult.de Smi

Ekkehart Lehmann

präsentiert die

Ergebnisse der

Exklusivstudie auf

dem 14. Fachsym-

posium (27. und 28.

April 2010) in

Düsseldorf.
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„81 Prozent arbeiten im Cook &
Serve-Verfahren.“

„In 2006 wollten mehr Krankenhäuser den ganzen
Küchenbetrieb outsourcen als in 2009.“
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