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Der Markt für stationäre Altenpflege in Deutschland ist
bereits heute mit einem Marktvolumen von nahezu 19
Mrd. Euro und ca. 2,2 Mio. Pflegebedürftigen der größte
Europas. Innerhalb der nächsten 15 Jahre wird dieser
aufgrund der demographischen Entwicklung, ansteigen-
der Lebenserwartung und sich verändernder Krankheits-
bilder um durchschnittlich ca. 500 Mio. Euro p. a. wach-
sen. Trotz dieser positiven Marktaussichten ist die heuti-
ge Marktstruktur im Bereich der privaten Pflegebetrei-
ber stark fragmentiert und geprägt von kleinen, teils
unterkapitalisierten und operativ an ihren Leistungs-
grenzen agierenden Marktteilnehmern. Innovative Kon-
zepte aufgrund sich wandelnder Patientenbedürfnisse,
stabile Finanzierungsstrukturen und eine aktive Konso-
lidierungs- und Wachstumsstrategie zur Ausnutzung von
Skaleneffekten werden wichtigere Erfolgsfaktoren im
Wettbewerb. Viele Heimbetreiber werden daher umden-
ken müssen, da sie die aktuellen Herausforderungen
nicht alleine, sondern nur im engen Schulterschluss mit
einem starken Partner bewältigen können – sei es ope-
rativ oder finanzseitig. Mittel- bis langfristig orientierten
Investoren bietet sich derzeit die Möglichkeit, über Platt-

forminvestitionen sowie eine aktive Buy & Build-Strate-
gie das derzeitige Marktumfeld zu nutzen und so von
der zukünftigen positiven Marktdynamik zu profitieren.

Intakter Langfristtrend, kurzfristig angespannte
Erlössituation
Trotz des langfristig intakten demographischen Trends
kommt derzeit die Belegung und damit die Erlössitu -
ation vieler Betreiber durch eine mittelfristige demo-
graphische „Delle“ sowie teilweise regionale Über -
kapazitäten unter Druck. Zudem wird die Situation
durch die steigende Arbeitslosigkeit sowie die aktuell
stark ansteigende Zahl der Kurzarbeiter verschärft.
Durch die angespannte Einkommenssituation vieler
Haushalte wird verstärkt Pflege in Eigenleistung er-
bracht und bis zur Erreichung einer fortgeschrittenen
Pflegebedürftigkeit zu Hause gepflegt. Ein weiterer
signifikanter Anstieg könnte zu einem Belegungs -
rückgang von bis zu 2% führen.

Kompensation des Erlös- und Kostendrucks
Wachstumsorientierten Betreibern bietet sich den-
noch eine Reihe unternehmerischer Möglichkeiten,

Trautes Heim, Glück allein

Stationäre Pflege im Strukturwandel?
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Belegungsrückgänge und Kostendruck zu kompen -
sieren. Die gezielte Ausweitung des Pflegeleistungs-
spektrums um spezielle geriatrische Pflegekonzepte
wie z. B. integrierte Wohngruppenkonzepte, „Junge
Pflege“, Suchtstationen oder spezielle Abteilungen für
Demenz oder auch psychische Krankheitsbilder stellt
ein zunehmend wichtiges Differenzierungsmerkmal
dar. Auch Kooperationen mit Apotheken, Ärzten und
Kliniken öffnen zusätzliche Ertragspotenziale ebenso
wie das Angebot von persönlichen Zusatzleistungen
wie z. B. Physiotherapieangebote und Haushalts-
dienstleistungen. Zusätzlich dehnen private Betreiber
zunehmend ihre Aktivitäten auf die der stationären
Pflege vorgelagerten Bereiche wie z. B. ambulante
Dienste und betreutes Wohnen aus, um frühzeitig eine
Bindung zu Pflegebedürftigen und deren Angehörigen
zu erzielen. Allerdings sind solche Konzepte für die
Mehrzahl der kleineren Betreiber aufgrund der damit
verbundenen operativen und finanziellen Anforderun-
gen nur durch Erschließung neuer Eigen- oder Fremd-
kapitalquellen realisierbar.

Auf der Kostenseite stehen steigenden Personal-, Sach-
und Finanzierungskosten die seit Jahren nahezu stag-
nierenden Pflegesätze entgegen und erfordern ein
striktes Kostenregime. Die gegenwärtig in der Diskus-
sion befindliche Einführung eines Mindestlohns wird
zwar von den meisten Betreibern noch relativ gelas-
sen verfolgt, da man im Bereich der Pflegekräfte häu-
fig über den momentan diskutierten Bandbreiten liegt.
Allerdings würde eine noch schärfere Regulierung wie
die ebenfalls diskutierte Entlohnungsrichtlinie die
Pflegebranche mit steigenden Personalkosten belas -
ten. Branchenexperten erwarten, dass vor allem
 kleinere Betreiber dem zunehmenden Kostendruck
immer weniger gewachsen sein werden. Der Bran-
chentrend begünstigt größere Einheiten, die durch
 intelligente „regionale Cluster“ Skaleneffekte sowie
Synergien und Kosteneffizienzen aus der Zentralisie-
rung von Dienstleistungen wie Zentraleinkauf, Buch-
haltung/Controlling, Steuern, Wäscherei, Catering
 realisieren, um langfristig attraktive Ertrags- und

 Eigenkapitalrenditen sowie qualitativ hochwertige
Pflege sicherzustellen.

Auswirkungen der Finanzkrise
Zu diesen Kostentreibern kommen aktuell Finanzie-
rungsengpässe bei einigen Bauträgern hinzu, die sich
in einer geringeren Neubautätigkeit niederschlagen.
Somit erreichen die Finanzierungsprobleme von Im-
mobilienentwicklern und Bauträgern auch die Pflege-
betreiber und schränken die Optionen des organi-
schen Wachstums und der Standortauswahl ein.
 Zudem betreiben Banken im Finanzierungsportfolio
zunehmend aktive Selektion mit Konzentration auf
 leistungsstarke größere Anbieter, deren Ausfallrisiko
geringer einzustufen ist. Vor allem kleinere Betreiber
haben derzeit Probleme, den notwendigen Kapital -
zufluss darzustellen. Infolge dessen waren in diesem
Segment in letzter Zeit zunehmend Insolvenzen zu
 beobachten, und man geht davon aus, dass bei knapp
20% aller privaten Pflegeheimbetreiber derzeit erhöh-
te Insolvenzgefahr besteht, der man durch rechtzei -
tiges Agieren durch verschiedene Möglichkeiten einer
Rekapitalisierung des Unternehmens erfolgreich
gegensteuern kann.

Kritische Größe und Zugang zu Kapital entscheidend
Viele Betreiber haben die Zeichen der Zeit erkannt
und treten den operativen und finanzierungstechni-
schen Herausforderungen dieses komplexen Markt-
und Leistungsumfelds entgegen. Der Zugang zu Kapi-
tal und das Erreichen einer kritischen Größe werden
aber zunehmend wichtige Erfolgsfaktoren im Wett -
bewerb. Als Konsequenz ist ein Umdenken bei vielen
Betreibern hin zu einer aktiven Wachstumsstrategie
oder der Ausnutzung von Konsolidierungsmöglich -
keiten erforderlich. Investoren bietet sich über eine
Plattforminvestition im Schulterschluss mit einem
 Betreiber die Möglichkeit, über eine aktive Buy &
 Build-Strategie die Konsolidierung des Marktes voran-
zutreiben und von den langfristig positiven Wachs-
tumsperspektiven und attraktiven Renditen erfolg -
reicher Betreiber zu profitieren.

Trotz der positiven Marktaussichten ist die heutige Marktstruktur im Bereich der pri-
vaten Pflegebetreiber stark fragmentiert und geprägt von kleinen, teils unterkapitali-
sierten und operativ an ihren Leistungsgrenzen agierenden Marktteilnehmern.




