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MANAGEMENT SUMMARY

Ein Kunden-Gesundheits-Score, im Englischen Customer Health Score genannt, ist ein aggregierter operativer
Index zur Bewertung der Account-Stabilitdt, Abwanderungsgefahr und Expansionsreife im Kundenbestand.
Wenn Scores auf willkiirlichen Gewichtungen beruhen oder reine Risikoprognosen mit profitabler Interventions-
steuerung verwechseln, binden sie teure Betreuungskapazitaten am falschen Kunden. Diese Abhandlung defi-
niert die mathematische und verhaltensbezogene Architektur von Health Scores, isoliert flihrende Telemetrie
von Scheinkorrelationen und setzt betriebliche Interventionsgrenzen.

Schlagworter: Kunden-Gesundheits-Score - Customer Health Score - Abwanderungsprognose - Kundenbindung - Customer Success
- Unit Economics
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Ein Kunden-Gesundheits-Score, in der internationalen Unternehmenspraxis und Fachliteratur durchgehend als
Customer Health Score bezeichnet, ist ein zusammengesetzter operativer Index. Er flihrt quantitative Produktnut-
zungsdaten, relationale Beziehungsbreite, Serviceticket-Stimmungen und vertragliche Zahlungshygiene zu einer
integrierten Kennzahl fiir Kundenstabilitat, Kiindigungswahrscheinlichkeit und Expansionspotenzial zusammen.
In softwarebasierten Geschaftsmodellen, Subskriptionsvertragen und wiederkehrenden B2B-Dienstleistungen
fungiert der Health Score als zentrales Friihwarnsystem der kommerziellen Organisation. Er transformiert verteil-
te Telemetriedaten in priorisierte Handlungsempfehlungen fiir Customer-Success-Manager, Verlangerungsspezi-
alisten, Flhrungskrafte und das Produktmanagement.

Trotz flachendeckender Einfiihrung in  wachsenden Technologieunternehmen degenerieren viele
Health-Score-Systeme zu teurem biirokratischem Leerlauf. Unternehmen investieren betrachtliche Budgets in
spezialisierte Customer-Success-Softwareplattformen, stiitzen ihre Bewertungsmodelle jedoch auf willkiirliche
Daumenregeln, unkalibrierte Zufriedenheitsumfragen und oberflachliche Aktivitdtszahlen. Die resultierenden
Scores erzeugen permanente Fehlalarme, Ubersehen Kiindigungen geschaftskritischer GroRkunden und fiihren
zu Resignation bei den operativen Betreuungsteams.

Um als verlassliche Entscheidungsgrundlage im Revenue Management zu dienen, muss ein Customer Health Sco-
re weit iber simple Ampelsysteme hinausgehen. Er erfordert ein 6konomisch fundiertes, statistisch gepriiftes
Kennzahlensystem, das zwei voneinander getrennte Fiihrungsaufgaben [0st: erstens die mathematisch prazise
Schatzung des individuellen Kiindigungsrisikos; zweitens die profitable Steuerung begrenzter Betreuungskapazi-
taten nach dem Grundsatz des maximalen Wertzuwachses.

Abbildung 1 Die Signalmatrix des Kunden-Gesundheits-Scores
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artz und Kumar (2000).
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Strategische Definition und 6konomische Zweckbestimmung

Auf Flihrungsebene quantifiziert der Customer Health Score die Wahrscheinlichkeit, dass ein Kunde den operati-

ven Nutzen eines Produkts realisiert, seinen Vertrag zu bestehenden Konditionen verlangert und seinen wieder-

kehrenden Umsatz im Zeitverlauf ausbaut. Er ist weder ein Mitarbeiterbeurteilungsinstrument fiir Customer Suc-

cess Manager noch ein Synonym fiir oberflachliche Kundenzufriedenheit. Ein Kunde kann eine exzellente person-

liche Beziehung zum Betreuungsteam pflegen und das Produkt dennoch kiindigen, weil die Unternehmensfiih-

rung eine konzernweite Softwarekonsolidierung angeordnet hat. Umgekehrt kann ein anspruchsvoller

Enterprise-Kunde durch scharfe Servicereklamationen auffallen, wahrend er die Anwendung unersetzlich tief in

seine geschaftskritischen Kernprozesse einbindet.

Die 6konomische Zweckbestimmung eines professionellen Health-Score-Systems umfasst vier strategische Fiih-

rungsdimensionen:

1

Objektivierung der Umsatzprognose: Ohne automatisierte Telemetrie basiert die Verlangerungsprognose im
Bestandskundengeschaft auf subjektiven Einschatzungen einzelner Kundenbetreuer. Diese unterliegen syste-
matischen Wahrnehmungsverzerrungen zwischen unbegriindetem Optimismus und reaktivem Alarmismus.
Ein kalibrierter Health Score erzwingt analytische Disziplin, indem er Vertragschancen an gemessenen Nut-
zungsintensitdten und realer Systemverankerung spiegelt.

Verkiirzung der Vorlaufzeit zur Kiindigungserkennung: Vertragskiindigungen und drastische Leistungskiirzun-
gen entstehen selten spontan. In B2B-Markten fallt die interne Entscheidung gegen ein Softwaresystem typi-
scherweise vier bis neun Monate vor dem formellen Verlangerungstermin. Zuerst stagniert die Nutzung, dann
sinkt die Teilnahme an Statusgesprachen, und schlieBlich verfallen Administrator-Logins. Ein reaktionsfahi-
ger Health Score identifiziert diese schleichenden Verfallsmuster frithzeitig, sodass Account-Teams interve-
nieren konnen, bevor der Kunde den Markt nach Alternativen sondiert.

Schutz vor verfrithten Expansionsverhandlungen: Wachstumsstarke Vertriebsorganisationen verlangen eine
enge Synchronisation zwischen Bestandsbetreuung und Neugeschaft. Versuche, unzufriedenen oder operativ
instabilen Kunden Zusatzmodule oder langfristige Vertragserweiterungen zu verkaufen, zerstéren Vertrauen
und beschleunigen die Abwanderung. Der Health Score dient hierbei als verbindlicher Kontrollfilter: Nur Kun-
den mit nachgewiesen stabilem Nutzungsstatus (im griinen Wertebereich) werden flir Upsell-Kampagnen frei-
gegeben.

Kapitaleffiziente Steuerung der Betreuungskapazitaten: Qualifizierte technische Berater, Integrationsingeni-
eure und Fiihrungskrafte konnen nicht jeden Bestandskunden mit gleicher Intensitat betreuen. Wie Lemmens
und Gupta (2020) empirisch nachwiesen, maximiert ein Unternehmen seine Ertrage nur dann, wenn Betreu-
ungsressourcen dort investiert werden, wo die Intervention den hochsten Netto-Ertragszuwachs erzielt, an-
statt Betreuungszeit gleichmaliig zu streuen oder ausschlieRlich an die lautesten Reklamierer zu vergeben.

Mathematische, verhaltensokonomische und datenanalytische
Grundlagen

Die Konstruktion eines belastbaren Health-Score-Algorithmus erfordert eine prazise mathematische Struktur.

Einfache Systeme addieren Rohdaten ungewichteter Metriken, was zu statistischen Verzerrungen fiihrt. Ein wis-

senschaftlich fundiertes Framework erfordert Normalisierungsverfahren, nicht-lineare Transferfunktionen und

eine empirische Verknlipfung der Punktwerte mit realen Kiindigungswahrscheinlichkeiten.
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Formulierung des zusammengesetzten Health Scores

Ein Kundenportfolio bestehe aus N aktiven Kundenaccounts, indiziert mitiin{1,2,..., N}. Fiir jeden Account i
zum Beobachtungszeitpunkt t wird der zusammengesetzte Health Score Hi (t) im Wertebereich von 0 bis 100
Punkten als hierarchische Aggregation von M operativen Dimensionen definiert:

Hi(t)=sumj=1Mwj*Sij(t)
Unter den formalen Nebenbedingungen:
sumj=1Mwj=1lundwj=0foralljin{1l,...,M}
Hierbei gilt:
w j ist das kalibrierte Gewicht der operativen Zieldimension j (z. B. Adoptionsbreite, Workflow-Tiefe, Bezie-

hungsgesundheit, Servicereibung, Finanzhygiene).

Sij (t) ist der normalisierte dimensionale Teilwert des Accounts i zum Zeitpunkt t auf einer Skala von 0 bis
100 Punkten.

Jeder Teilwert Sij (t) wird wiederum aus einem Vektor von K j beobachteten Telemetrievariablen {xij1(t),...,x
ijKj(t)}ermittelt:

Sij(t)=sumk=1Kjalphajk*phijk(xijk(t))

Wobei phi j k ( *) eine nicht-lineare Transferfunktion darstellt, die Rohwerte in das Intervall von 0 bis 100 liber-
fihrt, und alpha j k das relative Gewicht der Einzelvariable innerhalb der Dimension j beschreibt, mit sum k=1 K j
alphajk=1.

Sigmoidale Normalisierung und Schwellenwertdynamik

Ein schwerer Mangel einfacher Scoring-Modelle ist die lineare Normalisierung. Operative Nutzungsdaten weisen
fast nie einen linearen Zusammenhang mit Kiindigungsrisiken auf. Steigt die wochentliche Lizenzauslastung von
10 % auf 30 %, sinkt das Kiindigungsrisiko drastisch. Steigt sie hingegen von 75 % auf 95 %, ist der zusatzliche Ri-
sikogewinn vernachlassigbar.

Um diesen abnehmenden Grenznutzen und kritische Kipppunkte mathematisch abzubilden, werden Telemetrie-
daten liber verallgemeinerte logistische Transferfunktionen transformiert:

Bedeutung der Parameter:

theta markiert den Wendepunkt (den operativen Schwellenwert, an dem das Verhalten von kritisch zu stabil
Kippt).
sigma ist der Skalierungsfaktor fiir die typische Streuung im jeweiligen Kundensegment.
kappa steuert die Steilheit des Ubergangs.
Durch diese Kalibrierung an realen Vergangenheitsdaten wird sichergestellt, dass ein Einbruch unter geschaftskri-

tische Mindestwerte sofort zu einem massiven Punktabzug fiihrt, wahrend Extremnutzer den Gesamtindex nicht
kinstlich verzerren.
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Verkniipfung von Punktwerten und Kiindigungswahrscheinlichkeit

Ein Health Score bleibt ein abstraktes Konstrukt, solange er nicht mit der statistischen Wahrscheinlichkeit einer
Vertragsverlangerung korreliert ist. Sei Yiin { 0, 1} das Verlangerungsergebnis des Kunden i bei Vertragsablauf,
wobei Y i=1die erfolgreiche Verlangerung und Y i = 0 die Kiindigung (Churn) bezeichnet.

Der funktionale Zusammenhang zwischen dem Score H i (t) und der Verldngerungswahrscheinlichkeit P (Yi=1|
Hi(t)) lasstsich tiber logistische Regressionsmodelle oder Uberlebenszeitanalysen abbilden:

Hierbei belegt ein statistisch signifikanter Koeffizient beta 1 > 0, dass hohere Scores monoton mit stabilen Verlan-
gerungen einhergehen, wahrend der Vektor Z i exogene Kontrollfaktoren wie Vertragslaufzeit, Kundenbranche
und Vertragswert (ACV) erfasst.

Das Lemmens & Gupta Prinzip des Interventions-Uplifts

Der folgenschwerste Konstruktionsfehler in der Praxis ist die Verwechslung von Abwanderungsprognose und In-
terventionssteuerung. Fiihrungskrafte neigen intuitiv dazu, Kunden mit den niedrigsten Punktwerten die inten-

sivste Betreuung zuzuordnen.

Lemmens und Gupta (2020) ranken Kunden nach ,the incremental impact of the intervention on churn and post-
campaign cash flows, after accounting for the cost of the intervention“ statt nach Abwanderungsrisiko, nachdem
sie ,,a profit-based loss function to predict, for each customer, the financial impact of a retention intervention® de-
finiert haben. Gesteuert wird also nach Interventions-Uplift abziiglich Kosten, nicht nach der isolierten Kiindi-
gungswahrscheinlichkeit.

Kundenportfolios teilen sich verhaltensokonomisch in vier Segmente:

1 Verlorene Falle (Hohes Risiko, geringer Interventions-Uplift): Kunden, die bereits einen Wettbewerbsvertrag
unterzeichnet haben, deren Betrieb insolvent ist oder deren Hauptsponsor das Unternehmen verlassen hat.

Hundertel Betreuungsstunden verpuffen hier wirkungslos.

2 Selbstlaufer (Geringes Risiko, geringer Interventions-Uplift): Hochgradig integrierte Kunden mit tiefen Prozes-
sabhangigkeiten. Sie verlangern ihre Vertrage mit an Sicherheit grenzender Wahrscheinlichkeit, unabhangig

davon, ob ein Kundenbetreuer proaktiv anruft.

3 Beeinflussbare Kunden (Mittleres bis hohes Risiko, hoher Interventions-Uplift): Kunden mit konkreten, beheb-
baren operativen Problemen, etwa unvollstandiger Schnittstellenkonfiguration oder temporarem Schulungs-
bedarf. Gezielte technische Unterstiitzung flihrt hier zu massiven Anstiegen der Verlangerungswahrschein-
lichkeit.

4 Schlafende Hunde (Geringes Risiko, negativer Interventions-Uplift): Teilinaktive Kunden, die fiir Lizenzen be-
zahlen, die sie kaum nutzen. Uniiberlegte Kontaktaufnahmen l6sen beim Kunden interne Audits aus, die um-
gehend zu Lizenzkiirzungen oder Kiindigungen flihren.

Bezeichnet Delta P i (a) den Zuwachs der Verlangerungswahrscheinlichkeit durch eine Interventionsmafinahme a

mit den KostenC (a):
DeltaPi(a)=P(Yi=1|Hi(t),a)-P(Yi=1|Hi(t),empty)

Der erwartete betriebswirtschaftliche Netto-Wertzuwachs E [ Delta Pii ( a )] bei einem Vertragswert ARR i und ei-
ner Deckungsbeitragsmarge m betragt:
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Eine rationale Unternehmenssteuerung investiert Betreuungskapazitaten ausschlief3lich dort, wo E [ Delta Pii ( a
)] > 0 gilt, und priorisiert Maflnahmen nach dem Grenzgewinn pro investiertem Euro anstatt nach absteigendem
Gesamtrisiko.

Umfassende Taxonomie und Architekturvarianten

Die Architektur eines Health-Score-Systems muss an die Dateninfrastruktur, den Vertriebskanal und die Komple-

xitat der Kundenvertrage angepasst sein. Unternehmen durchlaufen typischerweise vier Entwicklungsstufen.

Abbildung 1 Umfassende Taxonomie und Architekturvarianten

ARCHITEKTURSPEKTRUM VON KUNDEN-GESUNDHEITS-SCORES
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Diagramm aus diesem Essay. Quellen und Einordnung stehen im Beitrag.

1. Heuristisches Punktesystem (Frithphase)

In jungen Unternehmen basiert das Scoring auf Expertenannahmen. Fiihrungskrafte definieren intuitive Punkt-
werte:

+  Aktive Logins in den letzten 14 Tagen (+25 Punkte)

+  Teilnahme des Entscheiders am letzten Quartalsgesprach (+25 Punkte)

+  Keine ungeldsten Prioritdt-1-Fehlertickets (+25 Punkte)

+  Plnktliche Rechnungsbegleichung im Zahlungsziel (+25 Punkte)

Vorteile: Schnell einflihrbar, transparent und ohne Data-Science-Ressourcen in Tabellenkalkulationen oder

CRM-Systemen steuerbar. Nachteile: Anféllig fiir Fehleinschatzungen, bildet keine Schwellenwerte ab und verfiigt

iber keine empirische Uberpriifung gegen reale Kiindigungsausgénge.
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2. Statistisch gewichtetes Regressionsmodell (Mittelstand)
Mit wachsendem Kundenbestand ab einigen hundert Accounts wird das System auf empirische Daten umgestellt.
RevOps-Teams analysieren historische Kohortendaten und bestimmen per logistischer Regression den realen sta-
tistischen Zusammenhang jeder Variable mit der Vertragsverlangerung.

Regressionskoeffizienten ersetzen willkirliche DaumengroRen.

Nicht-signifikante Kennzahlen (etwa allgemeine Websitebesuche) werden eliminiert.

Schwellenwerte werden tiber ROC-Kurvenanalysen kalibriert, um Fehlalarme zu minimieren.

Vorteile: Beseitigt Bauchgefiihle, liefert statistische Konfidenzintervalle und deckt unerwartete Kiindigungssigna-
le auf. Nachteile: Erfordert gepflegte historische Datenbestéande und regelmafige Nachkalibrierung bei Produk-

tanderungen.

3. Dynamisches Machine-Learning-Ensemble (Enterprise)

Komplexe Enterprise-Umgebungen mit mehreren Produktlinien und tausenden Anwendern nutzen Algorithmen

wie Gradient Boosted Trees (XGBoost) oder Random Forests. Das Modell verarbeitet hunderte Merkmale:

+ Nutzungskurven und deren zeitliche Ableitungen (Beschleunigung oder Verlangsamung der Nutzung tber 30,
60 und 90 Tage).

+  NLP-basierte Stimmungsanalysen von Support-Tickets, E-Mails und Chat-Nachrichten.

+ Auswertung des Unternehmensnetzwerks hinsichtlich der Verteilung von Nutzern tiber Abteilungen und Hier-
archiestufen.

Vorteile: Hochste Prognosegiite, Erkennung komplexer Muster und automatisierte Anpassung an Verhaltensande-
rungen. Nachteile: Hohere Intransparenz fiir Betreuer (Black-Box-Gefahr), hoher Datenpflegeaufwand und Risiko

von Modellverzerrungen.

4. Ereignisgesteuerte Telemetrie (Product-Led Growth)
In volumenstarken, nutzergetriebenen Self-Serve-Modellen treten personliche Betreuungsgesprache in den Hin-
tergrund. Das System bewertet Kunden anhand von Verhaltensmeilensteinen:
Aktivierungsgeschwindigkeit (z. B. Zeitspanne bis zur Einbindung von Schnittstellen oder Einladung von Kol-
legen).
Erreichen vertraglicher Nutzungskontingente als Signal fiir anstehende Hochstufungen.

Virale Multiplikatoreffekte innerhalb des Kundenunternehmens.

Vorteile: Arbeitet in Echtzeit, steuert automatisierte In-App-Hinweise und skaliert ohne personellen Mehraufwand
Uiber zehntausende Accounts. Nachteile: Ungeeignet fiir verhandlungsintensive Enterprise-Abschliisse, bei denen

Einkaufsabteilungen losgeldst von der realen Softwarenutzung entscheiden.

Architektonischer Systemvergleich
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Tabelle 2 Architektonischer Systemvergleich

Bewertungsdimension

Heuristisches

Statistisch ge-

Dynamisches

Ereignisgesteuer-

Punktesystem wichtet ML-Ensemble tes PLG
Datenanforderung Manuelle Strukturierte Da- Data Warehouse Echtzeit-Pipeline
CRM-Felder tenbank / Data Lake
Wartungsaufwand Gering (jahrliche Moderat (quar- Hoch (dediziertes  Moderat (laufende
Priifung) talsweise) MLOps) Abstimmung)

Nachvollziehbarkeit

Fehlalarmquote

Priméres Einsatzfeld

100 % intuitiv

Sehrhoch (35 %

bis 50 %)

Friithe Wachs-
tumsphase

Tabelle aus diesem Essay. Quellen und Einordnung stehen im Beitrag.

Hoch (lineare Ge-

wichte)

Moderat (15 %
bis 25 %)

B2B-Mittelstand

Gering bis mode-
rat

Gering (8 % bis
14 %)

Grolde Software-
konzerne

Hoch (meilenstein-
basiert)

Moderat (12 % bis
20 %)

Self-Serve und
Freemium

Ausfiihrliche numerische Fallstudie mit Sensitivitatsanalyse

Um den wirtschaftlichen Unterschied zwischen naiver Risikosteuerung und uplift-basierter Kundenbetreuung zu

quantifizieren, analysieren wir ein etabliertes B2B-Softwareunternehmen: CloudScale Operations GmbH.

Ausgangslage und Unternehmensprofil

Wiederkehrender Jahresumsatz (ARR): 40.000.000 Euro.

Kundenbestand: 400 Unternehmenskunden mit einem durchschnittlichen Jahresvertragswert (ACV) von

100.000 Euro.

Bruttomarge: 80 % (m =0, 80).

Aktuelle Bruttoumsatzbindung (GRR): 84,00 % (jahrlicher Verlust von 6.400.000 Euro ARR durch Churn und

Kontraktion).

+  Verfligbares Interventionsbudget: 500.000 Euro jahrlich fiir spezialisierte technische Einsdatze und

Flhrungskrafte-Workshops.

+ Kosten pro Intervention: 10.000 Euro pro ausgewahltem Groltkunden (ermdglicht exakt 50 intensive Interven-

tionen pro Jahr).

Portfolio-Segmentierung tiber kalibrierte Telemetrie

Das Revenue-Operations-Team analysiert das Portfolio und unterteilt die 400 Kunden in vier trennscharfe Verhal-

tenskohorten:
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Tabelle 3 Portfolio-Segmentierung liber kalibrierte Telemetrie

Segment Anzahl Ac- Health-Score-Beradis-Kiindigungfateatives Erwarteter
counts Telemetrieprofil Uplift (Delta P)

Kohorte A: Verlorene Falle 40 Accounts 15 bis 35 85 % Hauptent- 5 % (Kiindi-
Punkte (Kri- scheideraus-  gungsinktvon
tisch Rot) geschieden; 85 % auf 80 %)

keine Nut-
zung seit 60
Tagen; Kon-
kurrenzver-
trag vorlie-
gend

Kohorte B: Beeinflussbare Risikokunden 60 Accounts 40 bis 65 50 % Hohe Anwen- 35 % (Kiindi-

Punkte dernutzung, gung sinkt von
(Warnstufe aber blo- 50 % auf 15 %)
Gelb) ckiert durch

ERP-Schnitts

tellenfehler

und Wissens-

liicken

Kohorte C: Stabiler Kernbestand 220 Accounts 70 bis 85 10 % Stabile 4 % (Kundi-
Punkte (Soli- Workflows; gung sinkt von
de Griin) breite Li- 10 % auf 6 %)

zenzauslas-
tung; regel-
maRige Ab-
stimmungen

Kohorte D: Verankerte Spitzenkunden 80 Accounts 86 bis 100 2% Tief inte- 1% (Kiindi-
Punkte (Elite grierte Pro- gung sinkt von
Griin) zesse; hohes 2 % auf 1 %)
API-Volumen
; aktive Wei-
terempfeh-
lung

Tabelle aus diesem Essay. Quellen und Einordnung stehen im Beitrag.

Strategischer Szenarienvergleich

Die Geschaftsleitung vergleicht zwei grundlegend unterschiedliche Allokationsstrategien fiir das Interventions-
budget von 500.000 Euro (50 MaRnahmen zu je 10.000 Euro).

Die Leitung des Customer Success entscheidet nach der Faustregel, dass die Kunden mit den schlechtesten Wer-
ten die dringendste Hilfe bendétigen:

« Zielgruppe: Alle 40 Kunden aus Kohorte A (Verlorene Falle) sowie die 10 am schlechtesten bewerteten Kunden

aus Kohorte B.

+ Wirtschaftlichkeit Kohorte A (40 Kunden): Erwartete Kiindigungen ohne Hilfe: 40 x 85 % = 34 , 0 Kunden
(3.400.000 Euro ARR). Kiindigungen nach Intervention: 40 x 80 % =32, 0 Kunden (3.200.000 Euro ARR). Geret-
tete Kunden: 2,0 Kunden (200.000 Euro gesicherter ARR). Interventionsaufwand: 40 x 10.000 Euro = 400.000
Euro. Netto-Deckungsbeitrag: 200.000 Euro x 0, 80 — 400.000 Euro = - 240.000 Euro (Wertvernichtung).
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Wirtschaftlichkeit der 10 Kunden aus Kohorte B: Erwartete Kiindigungen ohne Hilfe: 10 x 50 % =5, 0 Kunden
(500.000 Euro ARR). Kiindigungen nach Intervention: 10 x 15 % =1, 5 Kunden (150.000 Euro ARR). Gerettete
Kunden: 3,5 Kunden (350.000 Euro gesicherter ARR). Interventionsaufwand: 10 x 10.000 Euro = 100.000 Euro.
Netto-Deckungsbeitrag: 350.000 Euro x 0,80 — 100.000 Euro =+ 180.000 Euro.

Gesamtergebnis Strategie 1: Gesicherter ARR: 550.000 Euro tiber 5,5 gerettete Accounts. Finanzielles Nettoer-
gebnis: ( 550.000 Euro x 0, 80 ) — 500.000 Euro = - 60.000 Euro (Verlustgeschéft). Neue Bruttoumsatzbindung
(GRR): Steigt minimal von 84,00 % auf 85,38 %.

Gestltzt auf das Framework von Lemmens und Gupta erkennt die Geschaftsleitung, dass Kohorte A strukturell
verloren ist. Sie liberldsst Kohorte A standardisierten Abwicklungen und konzentriert alle 50 MalRnahmen auf die
hochsensible Kohorte B:

Zielgruppe: 50 der 60 Kunden aus Kohorte B (Beeinflussbare Risikokunden).

Wirtschaftlichkeit der 50 Kunden aus Kohorte B: Erwartete Klindigungen ohne Hilfe: 50 x 50 % =25, 0 Kunden
(2.500.000 Euro ARR). Kiindigungen nach Intervention: 50 x 15 % =7, 5 Kunden (750.000 Euro ARR). Gerettete
Kunden: 17,5 Kunden (1.750.000 Euro gesicherter ARR). Interventionsaufwand: 50 x 10.000 Euro = 500.000
Euro. Netto-Deckungsbeitrag: ( 1.750.000 Euro x 0, 80 ) — 500.000 Euro = 1.400.000 Euro - 500.000 Euro = +
900.000 Euro (Wertschopfung).

Gesamtergebnis Strategie 2: Gesicherter ARR: 1.750.000 Euro uber 17,5 gerettete Accounts. Finanzielles Netto-
ergebnis: +900.000 Euro unmittelbarer Deckungsbeitragsgewinn. Neue Bruttoumsatzbindung (GRR): Steigt
von 84,00 % auf 88,38 % (ein Zuwachs von 438 Basispunkten).

Langfristige Auswirkungen auf den Unternehmenswert

Der Unterschied beider Ansatze verandert die fundamentale Bewertung des gesamten Unternehmens:

Tabelle 4 Langfristige Auswirkungen auf den Unternehmenswert

Unternehmenskennzahl Ausgangslage Strategie 1 (Risi- Strategie 2 Differenz (Strategie
koprioritat) (Uplift-Prioritat) 2vs. 1)

Gross Revenue Retention (GRR) 84,00 % 85,38 % 88,38 % +300 Basispunkte

Jahrlicher Churn-Verlust (ARR) 6.400.000 Euro 5.850.000 Euro 4.650.000 Euro -1.200.000 Euro

Nettogewinn nach Interventionskosten 0 Euro -60.000 Euro +900.000 Euro +960.000 Euro

Kumulierter ARR-Zuwachs nach 3 Jahren Basiswert +1.705.000 Euro +5.425.000 Euro +3.720.000 Euro

Bewertungsmultiplikator (Multiple) 6,0x ARR 6,2x ARR 7,2x ARR +1,0x

Multiple-Expansion

Implizierter Unternehmenswert 240.000.000 Euro 251.410.000 Euro ~ 298.800.000 Euro ~ +47.390.000 Euro
Tabelle aus diesem Essay. Quellen und Einordnung stehen im Beitrag.

Durch die konsequente Abkehr von der Rettung aussichtsloser Altfalle und die Fokussierung auf interventionsfa-
hige Accounts sichert das Unternehmen jahrlich 1.200.000 Euro mehr an wiederkehrendem Umsatz und erzielt bei
einer Unternehmensbewertung einen Mehrwert von liber 47 Millionen Euro.
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Kritische strukturelle Fehlermodi und Anti-Patterns

In der Praxis scheitern Kunden-Gesundheits-Systeme regelmaRig an sechs klassischen Fehlermustern:

1. Die Zufriedenheitsfalle (Gleichsetzung von NPS mit Gesundheir)

Das am weitesten verbreitete Anti-Pattern ist die dominante Gewichtung von Weiterempfehlungs- oder Zufrie-
denheitsumfragen (NPS/CSAT). Umfragedaten weisen gravierende systematische Verzerrungen auf:

Engagierte Kernnutzer, die intensiv im System arbeiten, vergeben bei Prozessreibung oft kritische Noten, ob-
wohlihr Unternehmen operativ vollstandig von der Software abhangt.

+  Entscheider, die den Vertrag intern langst zur Klindigung freigegeben haben, ignorieren Umfragen vollstandig
oder geben aus Hoflichkeit neutrale Bewertungen ab.

+  Gute Noten einfacher Anwender verdecken haufig, dass die Geschaftsfiihrung Budgetkiirzungen beschlossen
hat. GegenmalRnahme: Umfrageergebnisse diirfen maximal 10 % des Gesamtscores ausmachen und dienen
lediglich als qualitatives Zusatzsignal.

2. Die Login-Illusion (Aktivitit ohne geschiftlichen Nutzen)

Viele Algorithmen gewichten einfache Anmeldezahlen oder Seitenaufrufe liberproportional. Dies erzeugt eine ge-
fahrliche Scheingesundheit. Ein plotzlicher Anstieg der Logins resultiert in der Praxis hdufig aus Systemfehlern,
fehlerhaften Datenexporten oder unklaren Menifiihrungen, die Anwender zu mithsamen Wiederholungsversu-
chen zwingen. Gegenmalnahme: Telemetriedaten miissen von reinen Klickzahlen auf validierte Wertschépfungs-
meilensteine umgestellt werden (z. B. fehlerfreie Berichtsabschliisse, automatisierte Datenabgleiche und
API-Aufrufe).

3. Das Blindheitsrisiko bei personellen Einzelabhdngigkeiten

Ein Kundenkonto kann bei 50 aktiven Nutzern makellose Nutzungsdaten und einen Score von 95 Punkten aufwei-
sen. Wenn alle 50 Anwender jedoch einer einzigen Fiihrungskraft unterstehen und diese das Kundenunternehmen
verldsst, bricht die gesamte Geschéftsbeziehung unvermittelt zusammen. Gegenmalinahme: Integration von
Multi-Threading-Metriken. Das System muss verifizierte Kontakte zu mindestens drei Rollen fordern: dem wirt-
schaftlichen Entscheider, dem operativen Fiirsprecher und dem technischen Administrator. Fallt der Hauptfiir-
sprecher weg, muss der Beziehungs-Score automatisch drastisch herabgestuft werden.

4. Das Paradoxon abnehmender Support-Anfragen

Einfache Modelle werten eine hohe Zahl von Support-Tickets als Warnsignal. Im B2B-Bereich ist haufig das Gegen-
teil der Fall:

+  Ein Kunde, der Support-Tickets erdffnet, setzt sich aktiv mit dem Produkt auseinander und will Hirden besei-
tigen.

+ Wirklich gefahrdet ist der Kunde, dessen Ticketaufkommen schlagartig auf null sinkt. Dieses Schweigen signa-
lisiert Resignation: Das Kundenunternehmen hat innerlich gekiindigt und evaluiert bereits Alternativldsun-
gen. Gegenmalnahme: Nicht die reine Ticketanzahl messen, sondern Ticket-Losungszeiten, Eskalationsstu-
fen und abrupte Aktivitatsabbriiche nach vorheriger intensiver Nutzung.
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5. Alarmmiidigkeit durch handlungsunwirksame Scores

Werden Health Scores kontinuierlich im Minutentakt neu berechnet, l6sen alltagliche Schwankungen hunderte
automatisierte Warnmeldungen aus. Uberlastete Kundenbetreuer schalten die Benachrichtigungen ab, wodurch
das System seine Steuerungsfunktion verliert. GegenmalRnahme: Einflihrung von Glattungsintervallen (z. B.
14-Tage-Durchschnitte). Ein Warnsignal darf erst ausgeldst werden, wenn ein Score (iber einen definierten Zeit-
raum unter den Schwellenwert sinkt, und muss zwingend mit einem standardisierten Mafinahmenplan verkniipft

sein.

6. Fehlsteuernde Zielvereinbarungen und Manipulationsanreize

Wird die variable Verglitung von Kundenbetreuern an den Prozentsatz griiner Health Scores in ihrem Portfolio ge-
koppelt, fiihrt dies unweigerlich zu Fehlanreizen. Mitarbeiter manipulieren subjektive Bewertungskriterien, ge-
wahren unbegriindete Ausnahmen oder vermeiden kritische Gesprache, um den Score optisch im griinen Bereich
zu halten. GegenmalRnahme: Vollstandige Entkopplung der Mitarbeitervergiitung vom Health Score. Verglitet
werden ausschliefRlich harte Geschaftsergebnisse (tatsachliche Vertragsverldngerungen, Bruttoumsatzbindung),
wahrend der Health Score als reines internes Diagnosewerkzeug dient.

Diagnostischer Audit-Leitfaden fiir Fithrungskrafte

Vertriebs- und Finanzvorstande konnen die Verldsslichkeit ihrer Health-Score-Infrastruktur anhand dieses
10-Punkte-Prifkatalogs liberpriifen.

Abbildung 2 Diagnostischer Audit-Leitfaden fiir Fiihrungskrafte

10-PUNKTE-GOVERNANCE-AUDIT

1. Telemetrie-Primat

2. Sigmoidale Skalierung

3. Multi-Threading

4. Uplift-Steuerung

5. Statistische Priifung

Diagramm aus diesem Essay. Quellen und Einordnung stehen im Beitrag.

Der 10-Punkte-Audit-Katalog
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1 Primat objektiver Telemetrie: Machen gemessene Verhaltensdaten mindestens 60 % des Gesamtscores aus,
um eine Dominanz subjektiver Einschatzungen auszuschlief3en?

2 Nicht-lineare Funktionsverlaufe: Werden Rohdaten tiber Schwellenwertfunktionen normalisiert, die abneh-

menden Grenznutzen und kritische Mindestnutzungen abbilden?

3 Absicherung gegen Personalwechsel: Erfasst das System die Kontaktdichte iber mehrere Fiihrungsebenen
und stuft Accounts bei Ausscheiden des Hauptsponsors automatisch herab?

4 Begrenzung von Umfragedaten: Sind subjektive Zufriedenheitsbefragungen (NPS/CSAT) auf unter 15 % des
Gesamtgewichts gedeckelt, um Antwortverzerrungen zu minimieren?

5  Trennungvon Risiko und Uplift: Unterscheidet die Betreuungsorganisation trennscharf zwischen reinem Kiin-
digungsrisiko und der Beeinflussbarkeit durch Interventionen?

6  Empirische Modellvalidierung: Wurde die Treffsicherheit des Scores innerhalb der letzten zwdlf Monate gegen
tatsachliche Kiindigungen und Verlangerungen statistisch getestet?

7 Verbindung mit MalRnahmenplénen: Lost jede Statusverschlechterung auf Gelb oder Rot ein verbindliches,
dokumentiertes Standardverfahren mit Fristen und Verantwortlichen aus?

8 Statistische Glattungsfilter: Werden kurzfristige Telemetrieschwankungen {iber 14- bis 30-Tage-Fenster ge-
glattet, um Fehlalarme zu verhindern?

9  Sperre fir verfriihte Upsells: Werden Vertriebsmitarbeiter im CRM-System automatisch fiir Upsell-Aktivitdten
gesperrt, solange ein Kunde operative Stabilitatsprobleme aufweist?

10 Manipulationssichere Vergiitung: Ist die variable Verglitung der Betreuer an harten Kennzahlen (Gross Reve-
nue Retention) verankert statt an selbstberichteten Score-Werten?

Betriebliche Governance, SLAs und organisatorische Umsetzung

Ein tragfahiger Health Score ist kein isoliertes Software-Dashboard, sondern ein unternehmensweites Betriebs-
system. Die operative Verankerung erfordert klare Rollenverteilungen, verbindliche Rhythmen und bereichsiiber-
greifende Service Level Agreements (SLAs).

RACI-Steuerungsmatrix fiir das Kunden-Gesundheits-Management
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Tabelle 5 RACI-Steuerungsmatrix fiir das Kunden-Gesundheits-Management

Operative Kernaktivitat Customer RevOps & Produkt & Vertrieb /Ac-  CCO & Vor-
Success Analytics Entwicklung count Exec stand
Wartung der Daten-Pipelines Informed Responsible Accountable Informed Informed
Statistische Modellkalibrierung Consulted Responsible Informed Informed Accountable
Téagliche Alarmpriifung Responsible Accountable  Informed Informed Informed
Krisenintervention bei Risikokunden Accountable Informed Responsible Consulted Informed
(Bugs)

Eskalation auf Geschaftsfiihrungsebene Responsible Informed Informed Consulted Accountable
Freigabe fiir Upsell-Kampagnen Accountable Informed Informed Responsible Informed
Post-Mortem-Analyse von Kiindigungen Responsible Accountable Consulted Consulted Informed

Tabelle aus diesem Essay. Quellen und Einordnung stehen im Beitrag.

Feste Steuerungsroutinen

Um nachhaltige Disziplin zu sichern, muss die Analyse des Kundenstatus in drei feste Management-Routinen ein-
gebunden werden:

1 Wochentliche Risiko-Durchsprache (CSMs + RevOps): Eine 45-minlitige operative Arbeitssitzung zur Analyse
aller Kunden, die in den vergangenen sieben Tagen in den gelben oder roten Bereich gerutscht sind. Jedem
Fall wird eine konkrete Diagnoseaufgabe (Schnittstellenproblem, Personalwechsel oder Vertragsstreit) mit
Erledigungsdatum zugewiesen.

2 Monatliche Prognose- und Modellpriifung (VP CS + VP Produkt + VP RevOps): Strategische Analyse von Fehla-
larmen und unbemerkten Kiindigungen. Anhand von Kunden, die trotz schlechter Scores verlangerten oder
trotz guter Scores kiindigten, werden Variablen neu gewichtet und Produktliicken identifiziert.

3 Quartalsweiser Vorstandsbericht (CEO + CFO + CCO): Formelle Vorlage der Portfoliogesundheit gegliedert
nach Umsatzkohorten. Die Unternehmensfiihrung analysiert Migrationsmatrizen, um zu erkennen, ob sich
das Vertragsvolumen in Richtung stabiler Zonen bewegt oder schleichend erodiert.

Verbindliche Service Level Agreements (SLAS)

Fallt ein Kunde in eine kritische Bewertungsstufe, darf die Reaktion nicht dem Zufall iberlassen bleiben:

*  Rote Warnstufe (Kritisches Risiko): Der verantwortliche Betreuer muss die Warnung innerhalb von 4 Arbeits-
stunden quittieren, binnen 24 Stunden eine interne technische Fehleranalyse einleiten und innerhalb von 72
Stunden ein klarendes Gesprach mit den operativen Ansprechpartnern des Kunden fiihren.

+  Beseitigung von Softwarefehlern: Handelt es sich um ein Plattformproblem, muss das Produktmanagement
dem Bug-Ticket innerhalb von 48 Stunden eine priorisierte Entwicklungsressource zuweisen. Liegt ein Wech-
sel des Entscheiders vor, muss die eigene Geschéftsflihrung innerhalb von 5 Werktagen Kontakt auf Fiihrungs-
ebene aufnehmen.
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Empirische Forschung und wissenschaftlicher Belegstand

Die Prinzipien moderner Health-Score-Systeme stiitzen sich auf wegweisende Erkenntnisse der betriebswirt-
schaftlichen Marketingwissenschaft und Kundenwertforschung.

Die Evidenz dafiir sind zwei Experimente und keine Praxiserhebung: ,,Two field experiments affirm that this ap-
proach leads to significantly more profitable campaigns than competing models®, und das Verfahren ,provides a
method to optimize the“ KampagnengrolRe. Gezeigt ist, dass es in zwei Settings profitabler war als die Alternati-
ven; ein Vielfaches des Ertrags wird nicht berichtet, und diese Seite nennt keines. Der Ressourceneinsatz.

Reinartz und Kumar (2000) priiften vier Erwartungen an lange Beziehungen, darunter ob ,the costs of serving
long-life customers are less“ und ob sie ,pay higher prices®, und berichten, die Befunde ,,challenge all the expec-
tations derived from the literature“: ,Long-life customers are not necessarily profitable customers.“ Ein grof3er
Katalogversender liber drei Jahre, nicht-vertraglich, also eine Warnung vor der Annahme und keine Beschreibung
von Groftkunden.

Rust u. a. (2004) liefern die Verbindung von Kundenverhalten zu finanziellem Ergebnis, und ihre Form ist ein Ab-
wagungsinstrument und kein Gesetz iber Marktwerte: ,a unified strategic framework that enables competing
marketing strategy options to be traded off on the basis of projected financial return, which is operationalized as
the change in a firm’s customer equity rel“ative to the incremental expenditure. Jeder Lebenszeitwert ,results
from the frequency of category purchases, average quantity of purchase, and brand-switching patterns combined
with the firm’s contribution margin®, geschatzt mit einem Logit-Modell und nicht beobachtet.

Durch die Integration von verhaltensbezogener Telemetrie, mathematischer Schwellenwertmodellierung und
uplift-basierter Interventionsékonomie wandelt sich der Customer Health Score von einem unzuverldssigen Kon-
trollorgan zu einem unverzichtbaren Werttreiber des Unternehmens.

Fir angrenzende Steuerungsfragen siehe Kundenabwanderung und Gross Revenue Retention.
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