Was macht ein innovatives Unternehmen im
Gesundheitsbereich aus?
Innovationsmanagement als Erfolgsfaktor

Prof. Dr. Carsten Schultz

Christian-Albrechts-Universitat zu Kiel
Lehrstuhl fir Technologiemanagement
Institut fur Innovationsforschung

www.techman.uni-kiel.de

Christian-Albrechts-Universitat zu Kiel
C A u Lehrstuhl fiir Technologiemanagement © Schultz 2016
Prof. Dr. Carsten Schultz Seite 1



mailto:schultz@bwl.uni-kiel.de
mailto:schultz@bwl.uni-kiel.de
mailto:schultz@bwl.uni-kiel.de

Die Vision zur Bewaltigung der demographischer Herausforderungen im Gesundheitswesen:
Patientenzentrierte Versorgung, unterstiitzt durch digitale Instrumente

Versorgungssicherheit auch in der Flache

Optimierte Prozesse durch VNutzung des medizinisch-

Case und Care Management technischen Fortschritts
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Digitale Technologien erméglichen und erfordern disruptive Innovationen

Sensorik Datenverarbeitung Datenanalyse

S e
'
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Was sind Innovationen im Gesundheitswesen?
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Definition von Innovation

Kombination neuer Zwecke und/oder Mittel (um die Zwecke zu erfullen)

Zwecke

alt neu

alt
Mittel

neu

+ erfordern der aktiven Mitwirkung der Akteure im Gesundheitswesen

+ sind intern oder extern im “Gesundheitsmarkt” eingefthrt ‘ Innovation
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Innovationen im Gesundheitswesen: Entwicklung und Implementierung neuer oder verbesserter
medizinischer Angebote und Prozesse mit dem Ziel ...

Neue und verbesserten Prozesse
patientennah und patientenfern

Neue und verbesserte
medizinische Angebote

)
&

Einrichtungsiibergreifend
Tele-Medizin G

... Qualitat und Effizienz zu verbessern und
den wirtschaftlichen Erfolg der
Leistungserbringer zu steigern
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Keine Produktinnovation ohne Prozessinnovationen im Gesundheitswesen

Produkt-
innovation

Gesundheits-

netzwerk
Patient

‘ Patient

Zulieferer Krankenhaus Patient

U Patient

Patient

Dienstleistungs-

Prozessinnovation
innovation
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Mangelnde Innovationsfahigkeit und ,,Absorptive Kapazitat” der Leistungserbringer

Wenn der Wind der
Veranderungen blast,
bauen einige
Schutzhiitten und
andere Windmiihlen . ..

Neue Leistungsangebote

Innovation in
intersektoralen
Zusatzliche Dienst- Prozessen
leistungen
Innovation in Innovation in
patientennahen Prozessen patientenfernen Prozessen

@ Bottom 15% Bl 2 Top 15% Krankenh&user/ sample: 108 deutsche Krankenh&user, 375 Respondenten auf Leitungsebene, Schultz et al. (2011) InnoHospital
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Strukturelle und kapazitive Probleme von Innovationen im Gesundheitswesen

Das Problem der ,,Beidhandigkeit”

/

Produktinnovation in der Industrie \

At dhd

Organization

Daily Business Cperations”

Innovation im Gesundheitswesen

- m

had SN
e N
Bow

e

-

Manager 1 ‘
So2ete = Exploration
Research & Development

Exploration

p

vgl. O’Reilly/Tushman(2004)
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Das Problem der (Management)kapazitat

Das Tagesgeschaft

laufende
Verbesserung

D 4

Substantielle
Innovation

vgl. Leifer (2007)
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Mehr als 950 Teilnehmer aus 115 Geschaftseinheiten haben im Rahmen von innovate! new ihr
Innovationsmanagement bewertet

innovate! new — Snapshot 2016

25
Branchen

8,3
@ befragte Teilnehmer
pro Geschaftseinheit
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115
Unternehmen/
Geschaftseinheiten

innovate! new

@ 919 Mio. EUR
Umsatz

957
befragte Mitarbeiter

Mehr als 660.000
detaillierte Antworten
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Die Griinde fiir niedrige Erfolgsraten trotz hoher F&E Aufwendungen liegen It. innovate! in vielen

Bereichen

Keine Innovationsstrategie

Kein einheitliches

Innovationsverstindnis
é . .
Keine Férderung von
Innovationsinitiativen durch
L Management

der Konzeptentwicklung

\.

Quelle: © innovate! austria. - Benchmarking von mehr als 190 Unternehmen, PFI 2015
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Mangelnde strategische
Marktorientierung

Leadership &
Governance

Innovation
Performance

Process &
Projects

r
Mangelndes Verstandnis der
Kundenanforderungen
.
4
Geringe Methodenintensitét in

v \

Keine Institutionalisierung aller

Innovationsaufgaben
J
N\
<rGeringe Innovations-controlling
Kompetenz
kx J

~
Kein Innovationsprozess von
Front End bis Markteinfihrung
. J
x .
Kein definierter Projektabschluss
oder -abbruch, viele ,Zombies”

\. J
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Positiver Zusammenhang zwischen professionellem Innovationsmanagement und
wirtschaftlichem Erfolg — Professionalitat zahlt sich aus

Einfluss der Professionalitdt des Innovationsmanagements auf den wirtschaftlichen Innovationserfolg

100
(]
hoch Improvising ° . Excelling
_— . @ o ... ® . @ (]
2% ©ep .
T e @ .00 .,:,...- ----- g @
Wirtschaftlicher ., | @ 8 ..2 ___?..—-a"..o o o
Innovationserfolg" 0 o0 ib oo ©
________ @ 55
__________ Y] ® !
————— .o °¢ % e ©
25 — o® o %
niedrig Sleeping Endeavouring
(¢]
\ \ \ \
25 50 75 100
niedrig hoch

Professionalitat
des Innovationsmanagements?

1) Wirtschaftlicher Innovationserfolg gemessen als Beitrag der Innovationsaktivitaten zum Unternehmenserfolg (letzte 3 Jahre auf Marktanteil, Umsatz, Profitabilitat)

2) Aggregierter Wert aller Konstrukte des Innovation Excellence Models
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Bewusste Gestaltung der Prozessaktivitdaten und des organisationalen Umfelds fihren zu mehr
Innovativitat und wirtschaftlichem Erfolg

Einfluss der Professionalitdt des Innovationsmanagements auf die Innovationsleistung

Erfolgsfaktor Leadership & Governance Erfolgsfaktor Process & Projects
100 100
hoch hoch
75 75 |
e & 8
® S o ° (<) oo o
[5) o % ... @ [5) .. ©0®
Innovations- | " ®o o8 Innovations- , | '0.”' y il
. &) ’ . ‘o o
leistung” Pree R AC leistung” M& 3 % °
a0 o © i’ O
25 ® e e ® 25
niedrig . niedrig .
25 50 75 100 S 25 50
niedri hoch niedri hoch
’ Professionalitat ¢ : Professionalitat
Leadership & Governance Process & Projects

1) Innovationsleistung gemessen als hervorgebrachte Produkt/Dienstleistungs- und Prozessinnovationen sowie wirtschaftlicher Erfolg (Marktanteil, Umsatz, Profitabilitat)
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Ist das Gesundheitswesen in Deutschland innovationsfahig?

Anspruch

)~ TRANSFORMING

HEALTH

MaRS Market Insights

vs.

Wirklichkeit
ELEKTRONISCHE GESUNDHEITSKARTE.., | NUR DIE ELEKTRONISCHE

MIT FOTO... FASSCHUNGS-UND MISS-
RRAUCHSSICHER... WIRD PFLICHT !

CESUNDHEITSKARTE? TUT MIR LEID,
|CH BRAUCHE ZWINGEND AUCH
IHREN PERSONALABSWEIS, AN-
WEISUNG DER GESCHAFTSLEITUNG,

4

Proactive &
““ | Predictive

Reactive VIELE MISSRRAUCHSFALLE, WISSEN §IE2

com

One Size
Fits All

H ye

Personalized

Improved
Citizen Health

TECHNOLOGY

—rer

oaoz
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Zunehmende aber noch zégerliche Nutzung innovativer Ansatze in der Pflege

Befragung von 153 ambulanten Pflegediensten zur Nutzung von Informationstechnologien

Internet als Wissens- '
) 12%
und Informationsquelle
Elektronische
Patientenakte .
. . ! 140%
Elektronische Therapie- 0%
und Behandlungsplane N 120% I
Internet zur Kommunikation ﬁ 100% I
mit Fachkollegen &
.- . o 80% —
Internet zur Kommunikation mit = 5
Kollegen anderer Fachbereiche | §, 60% 1 e6% 73% —_—
Internet zur Kommunikation ' % 40% +—— I
mit Patienten >
! 20% —
Sensorgestiitzte 0
Aktivitdtserkennung 9% 0% ' !
i i ! ! HIT-Nutzung HIT-Nutzung HIT-Nutzung
Telemonitoring 30% -gering- -mittel- -hoch-
| i i ' | Ausmal’ der Nutzung von Health Information Technologies
0% 20% 40% 60% 80% 100+0
M Intensive Nutzung N Seltene Nutzung Keine Nutzung
(mehrmals tiglich) (< 1x/Woche)
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Mangelnde Partizipation der Mitarbeiter in Innovationsprozessen (hier im Krankenhaus)

6:'3 ist ein Klima der Unsicherheit \ (Da Stehen ja die ganzen schbnen N
und teilweise auch, ja der Sorge. Leitbilder, [...] wenn das so gelebt
Und viele Leute haben auch die werden wuirde, was da steht, dann war
Angst, wenn Sie den Mund das hier ein traumhafter Arbeitsplatz.
aufmachen, dann kriegen sie

Aber es ist leider nicht so.“ )

a)ie Mitarbeiter haben bereits viel z)
oft schlechte Erfahrungen
gemacht und deshalb glauben sie

_ _ nicht mehr daran, dass ihre Ideen
,Man wird einfach vor vollendete und Anmerkungen tiberhaupt ernst
Tatsachen gestellt, nach dem Motto

_ _ enommen werden.” /E istjai h ein Tc -Down\
,,friss oder stirb“. Man wird nicht &\/ / ,ES ist ja immer noch ein Top

. ) System und hier wird vorgegeben,
vorher gefragt, ob es sinnvoll ist und dass man offen ist und es am Ende
da erfolgt auch keine Einbindung.”

/ gar nicht ist. Das ist ein totalitares
System und monodirektional.”

T

Christian-Albrechts-Universitat zu Kiel
C A u Lehrstuhl fiir Technologiemanagement _ . . i © Schultz 2016
Prof. Dr. Carsten Schultz Auszlige aus 76 explorativen Interviews aus drei Krankenhdusern

Seite 16




Wahrgenomme Innovationsfahigkeit der KH-Mitarbeiter
Anteil Mitarbeiter mit hoher und sehr hoher Zustimmung (N=476 Mitarbeiter)

100%
90%
80%
70%
60%

50%

40%

30%

20%

10% I I
0% - [

Probleme erkennen Ideen umsetzen Zusammenarbeit Zusammenarbeit Geniigend Resssourcen
berufsgruppenibergreifend abteilungsniibergreifend
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Wahrgenomme Rahmenbedingungen fiir Innovationen
Anteil Mitarbeiter mit hoher und sehr hoher Zustimmung (N=476 Mitarbeiter)

50%

45%
40%
35%

30%

25%

20%

15%

10%
| I
0%

Direkte Vorgesetzte offen Chefarzt partizipativ Unterstitzung Klare Strategie Transparenter
Innovationsprozess
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Innovation el

,9J9H pajuaAu| JoN“
9pUBISIIPIAN YIsliolesiuediQ
U924N0SSaY apula3ueln
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,Keine Zeit, keine
Unterstutzung,
keine Ressourcen

o
!

,Hier muss sich
etwas andern
lassen!

Ob das geht?“

AN

Rickkopplung

JJoll,
die Losungssuche
ist eroffnet! “

Unterstlitzung durch Leitung

Akzeptanz bei Kollegen
Klare Prozesse

Das lass ich mit mir
nicht machen!

,50 schlecht ist es
doch nicht.”

,Das hat sich doch

o
!

gelohnt
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Innovation erfordert ein professionelles Prozess- und Projektmanagement
Idealer Innovationsprozess

Ideen/

| Anreize fur und
Strategischer Fit Selektion &

Koordination aller Messung des
Meilensteine Projekte Projekterfolgs

Konsolidierung

O
O
®

Te
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Realer Innovationsprozess

Ideen sind nicht
identifiziert oder
ignoriert

C o @
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Keine
Transparenz der
Entscheidungen

/ Synergien /
. \ Abhdngigkeiten .

bleiben

unen’gdeckt

Ad-hoc generierte
Projekte

O Bypass Projekte

“Hidden Projects”

Ungewollte
Projektabbriiche wegen
Ressourcenmangel

Fast Track Projekte

Egoistisches
Verhalten
verhindert
langfristigen
Erfolg
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Mangelnde Fahigkeit Innovationsprojekte erfolgreich zu managen (N = 108 Krankenhduser)

Anteil der Krankenhauser mit mittlerer oder hoher Professionalitat des Projektmanagements

Standardisierung &
Prozessformalisierung

QOO0
Erfol irk Lessons Learned Top-Management
rfolgswir ung\ PYYele Unterstutzung
[ I JOl@)
Mitarbeiter- Proiektpl thod
Prozent der qualifizierung roIsEep anungsm: .OOeOn
Krankenhiuser, die L] JOl@)
eine formale Stelle —_—
fur Innovationen
haben Projektabbriiche Projektplanungsqualitat

Prozent der 'Y Yolo
Kranken-

hauser, die keine
formale Stelle fiir
Innovationen

haben

L ] JOl@,

Projektiberwachung &

-steuerung
0000

Zusammenarbeit

Informationen &

Risikomanagement
0000

Entscheidungen
L I )@,
|:| <25%
D >225% Ressourcenallokation Projektabschluss
D > 75 9% 0000 0O

Projektbewertung &

Christian-Albrechts-Universitat zu Kiel PR
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Innovationen erfordert die Uberwindung systemischer Pfadabhingigkeiten und Trigheiten

Grenze der ® Als moglich
realisierten\ ® erachtete
Optionen & Optionen
~ ® O
=~ ~
. . . . ~ |e %
Optionen der Arbeitsteilungim ©® @ @ @ - —

Gesundheitswesen ® ® e © © CORONL =

(]
interfunktional und intersektoral o o P T
® ”
s o @ ®
o _ - ®
® o
o
Phase 1 Phase 2 Phase 3

* Koordinationsvorteile und Komplementaritaten der Leistungserbringern im Gesundheitssystem
» Lerneffekte sichern kurzfristige Effizienz

* Anpassung von Erwartungen aller Akteure an den Status quo

e Sicherung des Status quo durch Oligopole und das Konsensprinzip der Selbstverwaltung

... fUhren zu dominanten, sich selbst verstarkenden Arbeitsteilungen und Prozessen

Christian-Albrechts-Universitat zu Kiel
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Sydow, J., Schreyogg, G. and Koch, J. (2009). Organizational path dependence:
Opening the black box. Academy of Management Review 34(4), 689-709.
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5 zentrale Barrieren von Innovation im Gesundheitswesen

Hohes Risiko und personliche
Verantwortung

Zeitkritische klinische Arbeit

Funktionale Silos und starke Hierarchien

Identifikation mit der Profession aber

kaum mit der Organisation

Optimierung der individuellen Arbeit

Oft unterentwickeltes Controlling

Fehlender Einbezug langfristiger und
patientenorientierter Indikatoren

Historisch gewachsene Arbeitsteilung

Ausgepragte Lerneffekte

Starke institutionelle Krafte

Christian-Albrechts-Universitat zu Kiel
Lehrstuhl fur Technologiemanagement
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14011

Geringe Fehlertoleranz, Wenig
»Experimentieren”

Wenig interfunktionelle Kooperation
Wenig Partizipation ,,normaler” MA

Schlechte Kommunikation

Wenig pers. Engagement fiir
organisatorische Verbesserungen

Rein opportunistischer Austausch

Schwierige Identifikation von
Innovationsbedarfen und -effekten

Einseitige Innovationen

Begrenzte Weiterentwicklung im
aktuellen System

Verteidigung des Status quo

© Schultz 2016
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Aufgabe des Innovationsmanagements

Definition innovativer

Innovationsdurchsetzung und

Aufrechterhaltung der

Versorgungskonzepte -vermarktung Innovationskraft
. . Innovatives
Erfindung Innovation
Versorgungssystem
dauerhafter
Erfolg
einmaliger einmaliger
Erfolg Erfolg
Idee Idee Idee Idee Idee
vorhanden vorhanden durchgesetzt/ vorhanden  durchgesetzt/
vermarktet vermarktet
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Innovation hat viele Quellen

Partizipation

Hierarchien & Silos

. hoch . Huftgelenkchirurgie
3 O Kniechirurgie Markt
) % m l:::) Arthroskopie Versorgungs- Geburtshie [+ po b
E 10 < \_/ angebot T T
Q_ Pers\r}aliswerte 15 - t
c o9 Mediji g miel | oo Coomersormane )
9 QD q) 5 Kompetenz anasiveDiagnns[ikD QnrwtmrFertihsaUDD
® < O o
© projekte
S G e ) projekt
%)
8 .ED Q— niedrig [ Kapital / Investitionsmittel
[ Material
cC S niedrig mittel hoch [ Personal >
- © Marktattraktivitat dem tovZustand o Zil? r was ist
| - e unser Ziel?
=
(%)
Idea Generation Idea Selection Development Implementation

Communities
Teams
Promotoren

Innovation als kreativer
und interaktiver Prozess
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Offene Kultur
Anreize & Unterstltzung

Akzeptanz
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Wir meinen die Welt sieht so aus...
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Innovationen im Innovationsmanagement — Neue Themen und Module in innovate!new

Innovation Governance Disruptive Technologies
I [
Employee-Driven Radical Innovation Readiness & Corporate I n n D V a I-E °
Innovation Business Model Innovation Entrepreneurshi
" P new
D )
=~
£ 5%
Innovation & éS/ %% Innovation Management
Climate > & 2% System
Sl 2
O . A O
@ Leadership & (R
oS 2. %3
& 49 Governance S °}‘«°
Trend Awareness 2 Innovation Portfolio
Management
Innovation
Performance
Market Intelligence s © Technology Management
o Process & S
3 Projects ,§
<,
&) <
R §
O
Digitalization % &
% S Open Innovation
& S
Crowd Sourcing Servitization Readiness Innovation Controlling
Industry 4.0 Service Innovation

Internal Innovation Marketing
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Innovatoren miussen eine Menge an Froschen kiissen ...
... um 1 Prinzen zu finden

Daher...

Geh zu den Teichen wo die besten Frosche sind.

(Habe eine Innovationsstrategie und identifiziere Innovationsbedarfe)

Lass die richtigen Leute eine begrenzte Anzahl an Froschen kiissen

(Involviere alle Gruppen, inkl. Patienten, férdere “Promotoren” und eine Innovationskultur)

Suche neue Froscharten und kiisse sie kreativ.

(Nutze Vorteile durch Open Innovation und schaffe Raum fiir ,,Experimente”)

Vermeide doppelte Kiisse, tote nicht erfolgreiche Frosche.

(Habe ein systematisches Innovations- und Projektmanagement)
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Universitat Kiel — Ursprung der betriebswirtschaftlichen Innovationsforschung
Columbus Projekt 1973 — Anfang der Innovationsforschung (ab 1979 in Kiel)

_THE WHO
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Wir fiihren diese Tradition fort!

J. Hauschildt, S. Salomo, C. Schultz & A. Kock (2016):
Innovationsmanagement, 6. Aufl., Vahlen

< Innovations-

§ Management
Handlungsempfehlungen aufgrund gesicherter empirischer Erkenntnisse ;,

;

g

2

:

5

Vahlen Vahlen
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