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Zusammenfassung

Konsumenten zeigen bei der Beschaffung rezeptfreier Arzneimittel sowie in
Apotheken erhiltlicher Kosmetika und Korperpflegemittel zunehmend ein hybrides
multioptionales  Kanalkaufverhalten, indem mehrere und unterschiedliche
Informations-, Kommunikations- und Transaktionskanile opportunistisch genutzt
werden. Konsumenten suchen demnach stationdre Apotheken ausschlieSlich zur
unentgeltlichen Beratung und zur sensorischen Wahrnehmung von rezeptfreien
Priparaten auf und beenden den Einkaufsprozess iiber einen konkurrierenden
Arzneimittel-Versandhidndler. Das hier geschilderte Konsumentenverhalten wird
mit dem Begriff ,,Showrooming® beschrieben.

Die Forschungsergebnisse fithren das Verhalten auf eine geringe Loyalitit zur
stationdren Apotheke, auf die individuelle Convenience-Orientierung sowie auf ein
unbefriedigendes Einkaufserlebnis, aber vor allem das steigende Preis-Leistungs-
Bewusstsein der Konsumenten zuriick. Wahrgenommene Kaufrisiken und
Informationsdefizite verstirken den Trend zusitzlich. Durch die Nutzung der
Vorziige konkurrierender Distanzhindler entstehen den stationdren Apotheken
weitreichende Folgen, die sich in Kaufabbriichen bemerkbar machen und dadurch
finanzielle Einbuflen mit sich bringen. Etwa 22 Prozent des gesamten E-Commerce-
Umsatzes lassen sich auf eine Beratung in der stationdren Apotheke zurtickfithren.

Strategien des pharmazeutischen Personals, sich gegen den aufkommenden Trend
zu wehren, sind bisher uneinheitlich und erscheinen wenig effektiv. Entweder
werden preisaggressive Angebote offeriert, giinstigere Produktalternativen wie
Generika vorgeschlagen oder abwartend reagiert. Kiinftige Mainahmen zielen auf
die Fort- und Weiterbildung und Digitalisierung der im Handverkauf titigen
Mitarbeiter, kombiniert mit einer dynamischen Preisstrategie bei OTC- und
Freiwahlprodukten und gleichzeitigem Ausbau der Marketingaktivititen in der
Offizin und im Internet, ab.

Um eciner Abwanderung der Konsumenten in die Online-Apotheken
entgegenzuwirken, kdnnte eine Transformation von der traditionellen Apotheke vor
Ort zu einem Ommi-Channel-Geschiftsmodell vollzogen werden, um dem
Informationsbediirfnis der Kunden zu entsprechen.

\
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1 Einleitung

Das Informations- und Kaufverhalten von Konsumenten, aber auch die
Handelslandschaft haben sich in den letzten Jahren dynamisch gewandelt. Als
ausgewihlte Kennzeichen eines grundlegenden Strukturwandels sind dabei
Filialisierung, Vertikalisierung und der wachsende Online-Handel zu nennen.!
Konzenttierte sich frither der Kauf von zahlreichen Produkten noch ausschlieB3lich
auf stationare Betriebsformen, haben sich inzwischen alternative Einkaufskanile wie
Katalog, Telefon oder Marktplitze im Internet etabliert? Die gebotene
Multioptionalitit an Informations- und Kaufkanilen fithrt schon jetzt dazu, dass das
Entscheidungsverhalten von Konsumenten im Rahmen des gesamten
Kaufprozesses zunchmend kanalibergreifendend stattfindet. Es ldsst sich als
durchweg mehrdimensional, inkonsistent und divergierend beschreiben:
Konsumenten zeigen bereits in zahlreichen Branchen zur Beschaffung von
priferierten Produkten verschiedener Kategorien zunehmend ein hybrides
inkonsistentes Informations- und Kaufverhalten, indem mehrere und
unterschiedliche Kommunikations- und Transaktionskanile flexibel genutzt und

kombiniert werden.3

Aktuell bestimmen unterschiedliche Distributionskanile (Mu/ti-Channel) iber
zahlreiche Branchen hinweg den Weg zum Kunden.* Demzufolge beanspruchen
nur noch wenige Konsumenten das Leistungsangebot von Unternchmen tber
lediglich einen Absatzkanal; der Bezug von Produkten ist immer hiufiger durch den
simultanen Finsatz traditioneller und innovativer Informations- und
Transaktionskanile (Mono-Channel) gekennzeichnet.> Vorrangig vertikal agierende
Hindler organisieren den Vertrieb eigener Produkte zunehmend iber mehrere
Kanile und werden auch online aktiv, um Kunden vielfiltige und umfassende
Vetknlpfungen zwischen den verschiedenen Kanilen zu ermdglichen.®
Konsumenten kénnen sich dann unabhingig von Ort und Uhrzeit informieren

U Vel. Institut fiir Handelsforschung: Handel im Fokus, 2014, S. 9.

2Vgl. Ebrlich, O.: Determinanten der Kanalwahl im Multichannel-Kontext, 2011, S. 1.

3 Vgl. Liebmann, H.-P.: Multioptionales Konsumentenverhalten und Marketing, 1998, S. 1.
4Vgl. Heinemann, G.: Multi-Channel-Handel, 2008, S. 13.

5 Vgl. Hetzel, M.: Die Nutzung des Internets bei extensiven Kaufentscheidungen, 2009, S. 1.
o Vel. Wilhelm, S.: Zukunft des Handels, 2012, www.derhandel.de.



sowie bequem Preise und Produkteigenschaften vergleichen.” Zusitzlich
unterstitzen Nutzerbewertungen und Erfahrungsberichte vorheriger Kiufer die
Kaufentscheidung. Im Zuge dieser Entwicklungen hat auch bereits bei zahlreichen
Konsumenten ein entsprechendes Umdenken und Konsumieren gemil3 derartiger
Konzepte eingesetzt. Entsprechend kann der Online-Handel seit Jahren durch die
von der Digitalisierung der Gesellschaft eingeleiteten Verdnderungen im Hinblick
auf Kundenverhalten und Marktstruktur profitieren.® Die wachsende Verbreitung
und Nutzung moderner Informations- und Kommunikationstechnologien sowie
mobiler Endgerite (Smartphones, Handys, Tablets) hat die Entwicklung des
elektronischen Zahlungs- und Warenverkehrs noch weiter beschleunigt.” Doch
nach wie vor implementiert nur ein geringer Teil der stationdren Hindler den
innovativen Ansatz einer Multi-Channel-Strategie, integriert und vernetzt stationire
Offline- und digitale Online-Kanile vollstindig und kann dem Wunsch der Kunden
nach Channel-Hopping Rechnung tragen.

Das Phinomen der Multi-Channel-Nutzung betrifft keinesfalls nur klassische
Handelswaren, sondern kann genauso bei rezeptfreien Arzneimitteln und weiteren,
in Apotheken erhiltlichen Produkten vermutet werden. Diese Entwicklung birgt fir
Prisenzapotheken mit stationdrer Ausrichtung vor dem Hintergrund eines sich
parallel wandelnden Konsumentenverhaltens zahlreiche Risiken. Stagnieren die
Umsitze der rezeptfreien Arzneimittel in stationdren Apotheken weitestgehend,
zeichnet sich seit der Versandhandelslegitimation durch den Gesetzgeber im Jahr
2004 auch eine deutliche Wachstumsdynamik bei over the counter (OTC)-Produkten
im Versandhandelsmarkt ab.!® Der Distanzhandel erwirtschaftet mit rezeptfreien
Arzneimitteln in Deutschland inzwischen einen Umsatz von rund 1,3 Milliarden
Euro, mit steigender Tendenz.!! Von der steigenden Akzeptanz und Attraktivitit
des Internets profitieren lediglich rund zwei Dutzend Apotheken, die in
marktrelevantem Umfang Arzneimittel iiber den Versandweg professionell in den
Verkehr bringen.!? Als Antwort auf die Absatzkrise in stationdren Apotheken
engagieren sich zudem ausgewihlte Online-Apotheken immer intensiver im
Vertrieb der Arzneimittel bis an die Schnittstelle zam Kunden, den Point of Sale (PoS).

7 Vgl. Bitkom: Konsumentenverhalten beim Online-Shopping, 2013, S. 4.

8 Vgl. Heinemann, G.: Der neue Online-Handel, 2015, S. 41.

¥ Vgl. KPMG: Trends im Handel, 2012, S. 20.

10 Vol. Bitkom: Medikamente Online, 2016, www.bitkom.org.

1 Vol. 1oigt, R.: Apothekenversandhandel im Kontext, 2015, S. 28.

12 Vel. Kannaniiller, G.: Marktanalyse beleuchtet Online-Apotheken, 2013, S. 28.



Sei es in Form von Pick-Up-Konzepten in Drogerieketten oder in der Entscheidung,
TT-Werbung zu betreiben.!3 Strategien der Apotheken vor Ort, die wegbrechenden
Absitze zu kompensieren und sich gegen den Versandhandel zu profilieren,
bestechen unter anderem darin, das Angebot noch stirker auf rezeptfreie
Arzneimittel und freiverkdufliche Medizinprodukte auszurichten (Intensivierung
der Werbeaktivitaten).'* Zudem soll eine Verbesserung der Beratungsleistungen vor
Ort die Kundenbindung férdern.’> Die Preise rezeptfreier Arzneimittel, die nicht
mehr verschreibungsfihig sind, dirfen durch die jeweilige Apotheke frei kalkuliert
und festgelegt werden. Dementsprechend kommen Arzneimittelpreise vor Ort
ebenfalls in Bewegung und nihern sich dem preisgiinstigen Niveau des Ownline-
Handels teilweise weiter an.!6

Vor dem Hintergrund dieser Verinderungen im Konsumentenverhalten stehen
Handelsunternehmen ~ mit  traditionell ~ stationdrer  Ausrichtung  wie
Prisenzapotheken beim Management ihres Sortiments, bei der eigenen
Wertschopfung und ihren Absatzkanilen vor der Herausforderung, dem steigenden
Bediirfnis der Konsumenten nach Preistransparenz, Informationsvielfalt und
Convenience mit neuen Angeboten und Lésungen zu begegnen.!” Denn Konsumenten
entscheiden heute vermehrt nach opportunistischen Gesichtspunkten oder nach
personlichen Priferenzen, ob stationire Betriebsformen priferiert aufgesucht oder
spezifische Bediirfnisse, bevorzugt per Katalog, per Telefon, iber Home-Shopping-
TT-Kanale, im Internet oder kombiniert, bedient werden sollen.!8 Durch das
Informationsdefizit im Onlinehandel, das sich vor allem durch die unzureichende
Moglichkeit zur physischen Begutachtung und Beurteilung funktionaler
Eigenschaften von Waren im Internet ergibt, fithlen sich Konsumenten beim
elektronischen ~ Warenbezug aber oft in ihrer Entscheidungsfihigkeit
eingeschrinkt.!” Diese wahrgenommenen Kaufrisiken zeigen Auswirkungen auf das
Informations- und Kaufverhalten der Kunden. Denn die zur Verfiigung stehenden

13 Vgl. Miiller, A.: Pick-Aus, 2015, www.apotheke-adhoc.de.

14 Vgl. Fingerbut, C.: Gewinnbringer mit viel Konkurrenz, 2012, S. 48.

15 Vgl. Kade, C.: Apotheker wollen Patienten mehr beraten, 2014, www.abendblatt.de.

16 Vel. Apotheke Adboc: Kampfpreise vor Vor-Ort-Apotheken, 2016, www.apotheke-adhoc.de.
Y7 Ngl. Institut fiir Handelsforschung: Handel im Fokus, 2014, S. 17.

18 Veol. Witek, M.: Einkaufen bei Multichannel-Retailern, 2014, S. 91.

9" Vel. Kollmann, T.: Online-Marketing, 2007, S. 81.



Informations- und Kaufkanile des Handels werden dann immer hidufiger im
Rahmen des Einkaufsprozesses genutzt und kombiniert.?

Diese Entwicklung belastet moglicherweise auch den stationiren Apothekenmarkt.
Denn insbesondere der lokal agierende Handel mit vergleichbaren Produkten und
hoher Markttransparenz wird von einigen Konsumenten hauptsichlich zur
Kaufvorbereitung genutzt und dient dem Onlinchandel oftmals als reine
Ausstellungsfliche mit Beratungsfunktion.?!

Das hier geschilderte Phinomen wird in der gegenwirtigen Praxisliteratur mit dem
englischen Begriff ,,Showrooming® definiert und beschreibt die Absicht von
Kunden, favorisierte Waren im Stationdrhandel zunichst physisch zu begutachten
und dariiber hinaus auch Beratungsleistungen in Anspruch zu nehmen. Der
anschlieBende Bezug der in Augenschein genommenen Waren erfolgt jedoch wegen

des hiufig potenziell niedrigeren Preisniveaus uber den konkurrierenden
Versandhandel 22

Fiar zahlreiche Unternehmen wie auch fiir Prisenzapotheken mit noch
ausschlieBlich stationirem Angebot entstehen durch die Abwanderung von
Konsumenten in den internetbasierten Distanzhandel weitreichende Nachteile, da
die im elektronischen Warenverkehr erzielten Umsitze in der Regel nicht dem
gleichen Anbieter zugesprochen werden, bei dem zuvor die Stationdrinformation
erfolgt ist.> Dass dieses Phinomen auch fiir den Apothekenmarkt an Relevanz
gewonnen hat, deutet sich in der Forderung der Bundesvereinigung Deutscher
Apothekerverbinde (ABDA) an, bisher unentgeltliche Beratungsleistungen des
Apothekenpersonals zukiinftig honorieren zu lassen.

Diese Forderung erstaunt zwar zunichst angesichts der Verpflichtung des
pharmazeutischen Personals, Kunden in Apotheken vor Ort im Sinne des § 20
Apothekenbetriebsordnung (ApBetrO) iiber Arzneimittel und apothekenpflichtige
Medizinprodukte zu beraten.?* Sie erscheint aber plausibel, da die vertragsirztliche
Versorgung ambulante Leistungen wie den personlichen Arzt-Patienten-Kontakt
mit einschlieBt, der durch den einheitlichen Bewertungsmal3stab (EBM) gegentiber
der gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) vergiitet wird. Werden drztliche

20 Vel. 0.1 Jedem Dritten fehlt beim Online-Shopping die Beratung, 2013.
21 Vel. 0.1 Beratung im Laden, Kauf im Internet, 2013, www.faz.net.

2 Vel. TNS Global: Connected World, 2013, S. 3.

2 Val. intelliAd- Showrooming nimmt im stationaren Handel zu, 2014, S. 1.
2 Vgl. 0.17: Apotheker wollen Geld fiir Beratung, 2013, www.wiwo.de.
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Leistungen auflerhalb der vertragsirztlichen Versorgung erbracht, kénnen diese
nach der Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA) abgerechnet werden. Daraus lisst sich
ableiten, dass Konsumenten ,,Showrooming™ mdglicherweise nicht bewusst
betreiben, da das Bewusstsein fir Verglitungssysteme im Gesundheitssystem nicht
ausgeprigt vorhanden ist.

1.1 Zielstellung

Das Phidnomen des ,,Showrooming® ist bisher fir den Apothekenmarkt kaum
erforscht worden. Zurzeit existiert keine Forschung, die ,,Showrooming® und
Beratungsdiebstahl im Spektrum der Giter untersucht hat, die in Apotheken
angeboten werden. Es existieren weder vetldssliche Daten tiber mégliche Einbullen,
die dadurch fir Apotheken vor Ort entstechen, noch konnten
Handlungsempfehlungen fiir die Apothekenpraxis entwickelt werden.

Das Anliegen der vorliegenden Studie ist es, die unterschiedlichen
Forschungsliicken zum Stand des ,,Showrooming®-Phinomens aufzugreifen und
eine wissenschaftliche Klirung dieses Praxisthemas vorzunehmen. In dieser Studie
soll die Frage bearbeitet werden, in welchem MaBle das in anderen Branchen
praktizierte Konsumentenverhalten, lokale Handelsformen kaufvorbereitend fur
Bestellungen im Distanzhandel aufzusuchen, auch in Prisenzapotheken anzutreffen
ist. Dabei soll zwischen der Inanspruchnahme von Beratungsleistungen fir
rezeptfreie Arzneimittel und dem ,,Showrooming“-Effekt beim Kauf von in
Apotheken erhiltlicher Kosmetika unterschieden werden. Denn es kann davon
ausgegangen werden, dass haptische, optische oder olfaktorische Informationen fir
den Kauf von Arzneimitteln nicht entscheidend sind, wohingegen Kosmetika
vermutlich eher gekauft werden, wenn sie vor Ort angesehen und ausprobiert
werden konnen.

Weiter werden in der vorliegenden Arbeit die Ziele verfolgt, das ,,Showrooming*-
Verhalten und die Facetten des gednderten, vertriebskanaliibergreifenden
Informations- und Kaufverhaltens der Konsumenten im Apothekenmarkt
empirisch abzusichern und zu beschreiben sowie fiir den stationdren Markt der
Apotheken geeignete Lésungen daraus abzuleiten. Zum anderen soll die vorliegende
Arbeit Erkenntnisse dartber liefern, welche Gegenstrategien das in der Beratung
titige pharmazeutische Personal in Apotheken vor Ort unternehmen und kiinftig
implementieren kénnte. Die vorliegende Studie soll damit auch fiir die praktische
Apothekenfiihrung neue Erkenntnisse und praktikable Handlungsempfehlungen
liefern.



1.2 Methodik

Das ,,Showrooming*“-Phinomen wutde bisher in der Elektronik-, Textil- und
Moébelbranche sowie fiir den Buch- und Spielwarenhandel nachgewiesen. Durch die
Sichtung des derzeitigen Forschungsstandes konnte kein unmittelbarer Nachweis
des ,,.Showroomings® in der Apothekenbranche erbracht werden. Die
Bestandsaufnahme des derzeitigen Forschungsstandes zum ,,Showrooming* dient
zunichst der Konzeptualisierung und Operationalisierung des Konstrukts
»ohowrooming®. Dazu wurde eine Literaturrecherche mit folgenden Schlagworten
»ohowrooming®, ,Webrooming®, , Beratungsdiebstahl®, ,Beratungsklau® und
,,ROPO*“ im Internet und in den Online-Datenbanken der Universititsbibliothek
(OPAC) durchgefiihrt.

Durch die Analyse des vorhandenen Datenmaterials konnten die
kaufprozessbeeinflussenden Faktoren herausgearbeitet werden, die Konsumenten
zwischen dem sofortigen und spiteren Besitz favorisierter Produkte abwigen lassen.
Die gewonnenen Erkenntnisse bilden das Fundament zur Ableitung der
Forschungsfragen und Hypothesen fiir den Untersuchungsgegenstand der OTC-
Arzneimittel und apothekenexklusiven Kosmetika in Prisenzapotheken. Zudem
konnten zahlreiche Auswirkungen auf den Stationirhandel sowie potenzielle
Strategien gegen den ,,Showrooming“-Trend untersucht werden.

In der Einleitung erfolgt cin kurzer Exkurs in die gegenwartige Situation des
Arzneimittel- und Apothekenmarktes. Daruber hinaus wird auf die Problemstellung
der Arbeit eingegangen sowie die Zielsetzung naher thematisiert. Die
Vorgehensweise der Untersuchung wird in diesem Kapitel der Arbeit erganzt. Der
Grundlagenteil dieser Arbeit zielt darauf ab, das notwendige theoretische und
terminologische Grundgerust zu errichten. Zunachst werden im Grundlagenkapitel
im Abschnitt 2.1 die fut diese Arbeit wesentlichen Begriffe definiert, abgegrenzt und
erlautert. In Kapitel 2.2 der Arbeit werden in einem zweiten Schritt derzeit geltende
apothekenspezifische, juristische Rahmenbedingungen aufgezeigt sowie auf zu
berucksichtigende Besonderheiten des Marktes freiverkauflicher Arzneimittel und
in Apotheken erhaltlicher Kosmetik hingewiesen. Es folgt eine Analyse der aktuellen
Situation des relevanten Apothekenmarktes.

Das zweite Kapitel thematisiert das Verhalten der Konsumenten bei Kaufvorgangen
und die Auswahl des entsprechenden Beschaffungskanals. Dazu werden Modelle
zur Erfassung des Kaufentscheidungsverhaltens von Konsumenten vor dem
Hintergrund erldutert, einen konzeptionellen Bezugsrahmen fiir die Studie im
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Allgemeinen und einen Ausgangspunkt fiir die Entwicklung des Forschungsmodells
fiir die empirische Arbeit im Besonderen zu schaffen. Daran anschlieSend erfolgt
eine Konzeptualisierung einzelner Kaufphasen, die in der spiteren empirischen
Untersuchung Beachtung finden. Das Kapitel schliel3t mit einer kritischen Analyse
der Modelle und einer Zusammenfassung.

Kapitel 3 hat anschlieBend die Entwicklung eines konzeptionellen Bezugsrahmens
zum Ziel. An das dritte Kapitel schlieit sich in Kapitel 4 der Teil an, welcher die
Entwicklung eines empirischen Forschungsdesigns beschreibt. Da zum
»-ohowrooming“-Verhalten von Privatpersonen in deutschen Prisenzapotheken
bislang keine Informationen vorliegen, soll die aufgezeigte Forschungsliicke durch
eine Primirerhebung geschlossen werden. Dazu werden die
kaufprozessbeeinflussenden Determinanten strukturiert aufgegriffen und durch die
gewonnenen FErkenntnisse aus der Analyse der Kaufentscheidungsmodelle in
Kapitel 3.1 erginzt. Es erfolgt jeweils eine kurze Ausfihrung zu den in dieser Arbeit
eingesetzten Befragungsmethoden und dem Pretest. Zudem werden die
methodischen Grundlagen der empirischen Untersuchung dargelegt. Die
Untersuchungsmethode wird dabei vorgestellt sowie der Ablauf der Untersuchung
prasentiert. AnschlieBend wird die Datengrundlage, auf der die Auswertungen
basieren, erliutert. Daneben wird ein Uberblick iiber das Untersuchungsmodell, das
Erhebungsverfahren und die Validitit sowie Reliabilitit der -eingesetzten
Messinstrumente gegeben. Daneben wird die soziodemografische Struktur der
Stichprobe vorgestellt und mégliche Informationsquellen diskutiert. Dartiber hinaus
werden die zum Einsatz kommenden statistischen Analyseverfahren erldutert.

In Kapitel 5 werden die zentralen Ergebnise der empirischen Forschungsarbeit
vorgestellt. Die Operationalisierungen und die Guteberurteilungen der Konstrukte
werden dabei naher thematisiert. Demanch fihren die Abschnitte des funften
Kapitels zur abschlieBenden Beantwortung der zentralen Forschungsfragen und
Hypothesen. Die wesentlichen Erkenntnisse der Studie werden abschliefend
zusammengefasst und Implikationen fir die Forschung und auch fir die
Apothekenpraxis dargelegt. Kapitel 6 beschlie3t mit einem Fazit und gibt einen
Ausblick auf potenzielle Handlungsempfehlungen fir die operative
Apothekenfithrung.






2 Begriffliche und konzeptionelle Basis des ,,Showrooming*

2.1 Terminologische Eingrenzungen

Zum besseren Verstindnis der Arbeit werden zunichst die im Titel der Arbeit
enthaltenen Begriffe erldutert. Die in der Praxis hiufig uneinheitlich verwendeten
Begriffe machen eine genaue terminologische Abgrenzung notwendig.

2.1.1 Definition von ,,Showrooming* im Apothekenkontext

Ubergeordnet beschreibt der Begriff ein bestimmtes Informations- und
anschlieBendes Kaufverhalten von Privatpersonen (Konsumenten), findet sich aber
bisher in der deutschsprachigen Literatur duflerst selten. Mitunter verwendete
deutsche Begriffe wie Beratungsdiebstahl oder Beratungsklau sind dabei nicht
analog zu verstehen, da die Informationsbeschaffung der Konsumenten auf lokalen
Handelsflichen nicht zwangsliufic die personliche Interaktion mit dem
Verkaufspersonal voraussetzt, sondern auch durch sensorische Prifung der
Produkte etfolgen kann2> Denn nach Pasqua/Elkin witd ,,Showrooming “ als ein
bestimmtes Informationsverhalten von Onlinekdufern definiert, bei denen sich
Kiufer vor dem Kaufabschluss im Internet in stationidren Ladenflichen relevante
Produktinformationen durch sensorische, in der Regel haptische Begutachtung von
favorisierten Produkten und Inanspruchnahme einer unentgeltlichen Beratungs-
leistung einholen.?

Aus Sicht des Handels erfolgt beim ,,Showrooming® eine Warenprisentation und
Beratung durch das Verkaufspersonal, aus der kein Kauf als Abschluss des
Beratungsgesprichs resultiert.?” Demnach suchen Kunden, mehr oder weniger
bewusst, stationire Apotheken zur Information und Prifung von priferierten
Waren und Dienstleistungen auf, brechen den Kauf aber ab, mitunter sogar sehr
abrupt, und beenden den Einkaufsprozess in einer anderen Apotheke oder iiber
einen konkutrierenden Kanal wie den internetbasierten Distanzhandel.

2 Vgl. Thieme, T.: Online-Boom im Handel, 2013, http://www.stuttgarter-zeitung.de.
20 Vgl. Pasqua, R.: Mobile Marketing, 2012, S. 324.
27 Vel. Miiller-Hagedorn, L.: Nutzen des Internets fiir den stationdren Einzelhandel, 2002, S. 17.



