
Zukünftig müssen Kranken-
häuser und Rehabilitations-

kliniken noch leistungsorientierter
arbeiten, erhebliche Arbeitsinten-
sivierungen lassen sich nicht vermei-
den. Wenn die Kli-
niken als Arbeit-
geber attraktiv
bleiben wollen,
muss die Vergü-
tung der Mitarbei-
ter die geforderte
Leistungsorientie-
rung unterstützen.
Nur so lässt sich
die notwendige
Motivation schaf-
fen.
In der Rehabilita-
tionsklinik „Moor-
bad“ Bad Doberan
wurde ein leis-
tungsorientiertes
Vergütungssystem
entwickelt und für
die 137 Mitarbei-
ter eine variable
Gehaltskompo-
nente eingeführt.

Das System erfüllt diese Anforderun-
gen und hilft gleichzeitig, vor dem
Hintergrund der finanziellen Situa-
tion, Kosten zu senken.

Die Zielsetzung
Die Rehabilitationsklinik „Moorbad“
Bad Doberan ist eine Dr. Ebel Fach-
klinik für Orthopädie, Rheumatolo-
gie, Onkologie, Physikalische Medizin
und Naturheilverfahren. Zum Klinik-
verbund der Dr. Ebel Fachkliniken

gehören acht Einrichtungen in ganz
Deutschland mit über 1.000 Mit-
arbeitern. Vor dem Hintergrund stei-
gender Kosten und sinkender Erlöse
beauftragte die Klinikleitung des
„Moorbades“ die strategie M Unter-
nehmensberatung GmbH, zu analy-
sieren, welche Effizienzsteigerungs-
potenziale mit einer leistungsorien-
tierten Komponente im Gehalt der
Mitarbeiter realisiert werden könn-
ten. Im „Moorbad“ wird jetzt ein
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Leistung soll
sich lohnen
Variable Vergütungskomponente erfolgreich eingeführt 

Die Rehabilitationsklinik „Moorbad“
Bad Doberan hat gemeinsam mit der strate-
gie M Unternehmensberatung eine variable
Vergütungskomponente für die Mitarbeiter
erarbeitet, die in Abhängigkeit von der Er-
reichung vereinbarter Ziele ausgeschüttet
wird. Ziel ist es, Wirtschaftlichkeitsreser-
ven für die Zukunft zu erschließen. Auf der
einen Seite werden durch sinnvolle Ziele
Kosten reduziert, auf der anderen Seite
erhöhen Transparenz und die Möglichkeit,
am Erfolg der Klinik beteiligt zu werden, 
die Leistungsbereitschaft der Mitarbeiter.
Außerdem steigt die Attraktivität der
Klinik als Arbeitgeber.

Rainer Grimm,
Klinikleiter Rehabilitations-

klinik „Moorbad“ Bad Doberan

Susanne Stehr,
Geschäftsführerin strategie M
Unternehmensberatung GmbH,

Hamburg

Abbildung 1: Der Zielvereinbarungsprozess.
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variables Vergütungs-
system „getestet“, Er-
fahrungen und Erkennt-
nisse können dann für
die gesamte Klinik-
gruppe genutzt werden.

Die Analyse zeigte deut-
liche Einsparpotenziale
auf der Kostenseite
sowie Effizienzsteige-
rungsmöglichkeiten
durch die Erweiterung
vorhandener sowie die
Erschließung neuer
Märkte. In beiden Fällen
sind engagierte Mitar-
beiter ein wichtiger Fak-
tor. Eine variable Kom-
ponente im Gehalt soll
dazu beitragen, die Mit-
arbeiter zu motivieren
und zu binden. Die Be-
teiligung am Unterneh-
mensergebnis soll ein
finanzieller Anreiz für sie sein, aktiv
am Erfolg der Klinik mitzuwirken.
Voraussetzung dafür ist allerdings
auch, dass die Ziele des Unterneh-
mens für die Mitarbeiter transparent
sind.
Weitere Rahmenbedingungen, die zu
berücksichtigen waren: Das System
sollte für alle Beschäftigten gelten
und dabei einfach handhabbar und
vermittelbar sein, so dass es von der
gesamten Belegschaft akzeptiert
wird. Um dem sich wandelnden Um-
feld gerecht zu werden, muss es fle-
xibel an die Weiterentwicklung der
Klinik anpassbar sein.

Module und Möglichkeiten
Alle Mitarbeiter und Führungskräfte
des „Moorbades“ erhalten seit dem
Jahr 2002 bei zufrieden stellendem
Unternehmensergebnis und voller
Zielerreichung zusätzlich zu ihrem
bisherigen Gehalt eine Variable. Die
zu erreichenden Ziele beziehen sich
dabei auf die gesamte Klinik, auf das
Team sowie auf den Mitarbeiter
selbst und werden in einem kaskadi-
schen Prozess (Abbildung 1), aus-
gehend von den Klinikzielen, in Ge-
sprächen und Teamworkshops ge-
meinsam vereinbart und für jeden
Mitarbeiter auf einer so genannten
Zielkarte eingetragen. 

Die Zielkarten
Die Zielkarten sind unternehmens-
weit einheitlich und werden für jeden
Mitarbeiter individuell ausgefüllt. 

Die gemeinsame Dokumentation der
Ziele soll in jeder Hinsicht Transpa-
renz gewährleisten: Jeder Mitarbei-
ter weiß genau, was wichtig ist und
woran er gemessen wird. Und da am
Jahresende auch die Zielerreichungs-
grade eingetragen werden, kann
neben einer hohen Motivation zu

Beginn Frustration am Ende des Jah-
res vermieden werden (Abbildung 2).
Um Eigenverantwortung und Moti-
vation weiter zu erhöhen, werden
auch Zwischenschritte zur Zielerrei-
chung und die Gewichtung der Ziele
durch Richtpunkte gemeinsam defi-
niert.

Abbildung 2: Die Zielkarte.
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Hier steht im Heft eine Anzeige



Die drei Zielebenen
Alle Beschäftigte der Klinik erhalten
Unternehmens-, Team- und Indivi-
dualziele, jedoch je nach Hierarchie-
ebene unterschiedlich gewichtet
(Abbildung 3). So besteht unterneh-
mensweit ein einheitliches System,
das aber die verschiedenen Bedingun-
gen berücksichtigt. Dabei beeinflusst
jede der Zielkategorien das Handeln
der Mitarbeiter in unterschiedlicher
Weise.

Die für alle geltenden Unternehmens-
ziele beziehen sich auf die gesamte
Klinik und verdeutlichen die gemein-
same Richtung. Umsatz-, Kosten-
und Gewinnziele sind neben der Pa-
tientenzufriedenheit Beispiele für Kli-
nikziele. Mit der hohen Gewichtung
der Teamziele auf Mitarbeiterebene
soll Ellenbogenmentalität verhindert
werden. Gerade in der Verbesserung
der Zusammenarbeit liegen „ungeho-
bene“ Potenziale. Sowohl innerhalb
eines Teams, als auch im Verhältnis
von mehreren Teams zueinander
können Teamziele die Klammer zwi-
schen den beteiligten Personen bil-
den. Die Vereinbarung der Teamziele
erfolgt in Workshops, in die
Führungskräfte und Mitarbeiter ihre
Vorstellungen gleichberechtigt ein-
bringen. Die Führungskräfte sind
zwar für den wirtschaftlichen Nutzen
der getroffenen Vereinbarung ver-
antwortlich, ein enormes Potenzial
liegt aber insbesondere in den Vor-
schlägen der Mitarbeiter. 

Mit den im Anschluss in Vier-Augen-
Gesprächen vereinbarten Individual-
zielen soll besonderen Projektvorha-
ben genüge getan oder spezielle Ver-
antwortungen verteilt werden. Um
konkurrierende Ziele zu vermeiden,

werden die Ziele zum Abschluss in
einer Abteilungsleiterrunde gemein-
sam mit der Klinikleitung plausibili-
siert und für das gesamte Geschäfts-
jahr freigegeben.

Der Unternehmensfaktor
Die Finanzierung der Variablen ergibt
sich nur teilweise aus dem in frühe-
ren Jahren an einige Mitarbeiter frei-
willig gezahlten 13. Gehalt. Langfris-
tig wird sich das System durch die
realisierten Potenziale selbst finan-
zieren. Um aber dem Fall vorzubeu-
gen, dass das System bei einer
schlechten wirtschaftlichen Lage des
„Moorbades“ durch andere Kliniken
mitfinanziert werden muss, wurde
als „Sicherheitsnetz“ ein so genann-
ter Unternehmensfaktor eingeführt.
Der Faktor hängt vom Klinikergebnis
ab und ist bei geplantem Ergebnis 1.
Aus der Multiplikation mit dem Ziel-
erreichungsgrad ergibt sich die Höhe
der Variablen, im Schnitt ein zusätz-
liches Monatsgehalt für jeden Mit-
arbeiter.

Die Erfolgsfaktoren
Durch die variable Mitarbeiterzah-
lung ist eine Unternehmenskultur
entstanden, in der Transparenz,
Kommunikation und eine stärkere
Ausrichtung auf den wirtschaftlichen
Erfolg deutlich spürbar sind. Durch
das Unternehmen ist ein Ruck gegan-
gen. Die Mitarbeiter haben die Her-
ausforderung angenommen und wol-
len sie gemeinsam bewältigen.

Von Beginn an sollte durch die Ein-
bindung der Mitarbeiter, offene
Information und sorgfältig geplante
Kommunikation breite Akzeptanz im
Unternehmen hergestellt werden.
Um von vornherein auch Konsens bei

den Entscheidungsträgern zu
gewährleisten, wurde eine
hoch angesiedelte Projekt-
gruppe gebildet, die neben der
Klinikleitung aus Mitgliedern
des Betriebsrats, Abteilungslei-
tern und Mitarbeitern aus den
verschiedenen Abteilungen be-
stand. Auf diese Weise konnten
die Bedürfnisse verschiedener
Bereiche und Mitarbeitergrup-
pen frühzeitig aufgenommen
und berücksichtigt werden.

Eine neue Kultur lebt von der
Multiplikatorfunktion der
Führungskräfte und der Qua-
lität, mit der sie die Zielver-

einbarungsgespräche führen. Daher
wurden alle Vorgesetzten in einem
ganztägigen Workshop auf diese Auf-
gaben vorbereitet. Im Anschluss an
die Information der Mitarbeiter
anhand von Broschüren boten zwei
Informationsveranstaltungen der ge-
samten Belegschaft die Möglichkeit,
Fragen an die Projektgruppe, die Be-
rater und die Klinikleitung zu stellen
und Befürchtungen und Vorstellun-
gen gemeinsam zu diskutieren.

Die ersten Ergebnisse
Die Variable ist ein klinikweit einheit-
liches Führungsinstrument, das ziel-
orientiertes und unternehmerisches
Denken und Handeln auf allen Ebe-
nen erheblich intensiviert hat. Durch
die Vereinbarung konkreter Ziele er-
halten die Mitarbeiter mehr Verant-
wortung und mehr Orientierung im
oft hektischen Tagesgeschäft. Außer-
dem wurde die Zusammenarbeit
sowohl in den Teams als auch team-
übergreifend gestärkt. Nach einem
halben Jahr zeigen sich die ersten Er-
gebnisse in Zahlen: Effizienzsteige-
rungs- und Kostensenkungspoten-
ziale konnten belegbar zu einer spür-
baren Verbesserung des Unterneh-
mensergebnisses im zweiten Quartal
beitragen. Alle Mitarbeiter sind sich
einig: Gemeinsam soll es so bis zum
Jahresende weitergehen, denn dann
werden auch alle gemeinsam vom
Erfolg profitieren. �

Susanne Stehr
Geschäftsführerin strategie M

Unternehmensberatung GmbH
An der Alster 82
20099 Hamburg

Rainer Grimm
Klinikleiter 

Rehabilitationsklinik „Moorbad“ 
Bad Doberan
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Abbildung 3: Zusammensetzung der Variablen.


