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Einleitung
Das Wichtigste auf einen Blick

Die deutsche Gesundheitswirtschaft erwirtschaftete im Jahr 2019 12 Prozent
des Bruttoinlandsprodukts. Dies entspricht in etwa jedem achten Euro des
deutschen Bruttoinlandsprodukts. Gleichzeitig ist sie Arbeitgeber fiir rund
7,5 Mio. Menschen in Deutschland. Dartaber hinaus sind ihr rund 8,3 Prozent
der gesamtdeutschen Exporte zuzuschreiben - dies ist viel fiir eine Branche,
die einen Grofiteil ihrer Wertschépfung durch die Erbringung von Dienst-
leistungen am Patienten erzielt. Die zentralen 6konomischen Kennzahlen der
Gesundheitswirtschaft weisen im Vergleich zur Gesamtwirtschaft iiberdurch-
schnittliche Wachstumsraten auf.

Die Zahlen zeigen, dass die Querschnittsbranche Gesundheitswirtschaft von
hoher und weiter zunehmender Bedeutung fir die gesamtwirtschaftliche Ent-
wicklung der deutschen Volkswirtschaft ist. Somit leistet die Branche einen
wesentlichen Beitrag zu zentralen wirtschaftspolitischen Zielen! und beein-
flusst ein angemessenes und stetiges Wirtschaftswachstum, einen hohen
Beschiftigungsgrad und das auflenwirtschaftliche Gleichgewicht.

Die Kennzahlen zur volkswirtschaftlichen Bedeutung der Gesundheitswirt-
schaft sind das Ergebnis der im Auftrag des Bundesministeriums fiir Wirtschaft
und Energie (BMWi) erstellten Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung
fiir Deutschland (GGR). Mit der Quantifizierung der volkswirtschaftlichen
Kennzahlen fir die Branche wird ein wesentlicher Beitrag zur wirtschaftspoli-
tischen Betrachtung der Gesundheitsversorgung in Deutschland geleistet. Auf
Basis der amtlichen Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnungen (VGR) lésst sich
durch die GGR die wirtschaftliche Entwicklung der Branche, insbesondere ein-
zelner Teilbereiche, differenziert und vergleichbar untersuchen.

1  Diese Ziele ergeben sich aus dem Stabilitatsgesetz (StabG) von 1967, das die Vorgabe eines
gesamtwirtschaftlichen Gleichgewichts aus Art. 109 Abs. 2 GG ausformuliert.
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Datenbasis

Der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (GGR) liegen folgende amtliche Daten
und Informationen zugrunde:

Statistisches Bundesamt

e Sonderauswertung Aufkommens- und Verwendungstabellen 2010, 2011, 2013, 2014, 2015.
e VGR Inlandsproduktberechnung 2018. Fachserie 18, Reihe 1.4 (Stand: Sept. 2019).

e Gesundheitsausgabenrechnung 2017 (Stand: Mérz 2019).

e Gesundheitspersonalrechnung 2017 (Stand: Juni 2019).

Arbeitskreis Volkswirtschaftliche Gesamtrechnungen der Linder (AK VGRdL)

e Bruttoinlandsprodukt, Bruttowertschopfung in den Lindern der Bundesrepublik Deutsch-
land 1991 bis 2018. Reihe 1, Band 1 (Stand: Aug. 2018/Feb. 2019).

e Arbeitnehmerentgelt, Bruttolohne und -gehilter in den Lindern der Bundesrepublik
Deutschland 1991 bis 2018. Reihe 1, Band 2 (Stand: Aug. 2018/Feb. 2019).

e Bruttoanlageinvestitionen in den Landern der Bundesrepublik Deutschland 1991 bis 2016.
Reihe 1, Band 3 (Stand: Aug. 2018).

e Entstehung, Verteilung und Verwendung des Bruttoinlandsprodukts in den Lindern der
Bundesrepublik Deutschland 1991 bis 2017. Reihe 1, Band 5 (Stand: Aug. 2017/Feb. 2018).

e Bruttowertschopfung in jeweiligen Preisen in den Landern der Bundesrepublik Deutsch-
land 2009 bis 2018 (Stand: Aug. 2018/Feb. 2019; Revision 2014).

e Erwerbstitige in den Liandern der Bundesrepublik Deutschland 2009-2018
(Stand: Aug. 2018/Feb. 2019; Revision 2014).

e Vorleistungen in jeweiligen Preisen in den Landern der Bundesrepublik Deutschland 2008
bis 2016 (Stand: Aug. 2018; Revision 2014).

e Bauinvestitionen in jeweiligen Preisen in den Landern der Bundesrepublik Deutschland
2009 bis 2016 (Stand: Aug. 2018/Feb. 2019; Revision 2014).

Arbeitsgruppe Gesundheitsékonomische Gesamtrechnungen der Linder (AG GGRdL)
e Gesundheitsokonomische Gesamtrechnungen der Lander.

e Gesundheitsausgabenrechnung 2008 bis 2017 (Stand: Marz 2019).

e Gesundheitspersonalrechnung 2008 bis 2017 (Stand: Dez. 2018).

Exkurs Generalrevision

Im zuriickliegenden Aktualisierungsturnus kam es seitens des Statistischen
Bundesamtes zu einer Generalrevision. Diese Generalrevision 2019 ist EU-weit
harmonisiert und betraf alle Berichtsjahre bis zuriick zum Jahr 1991. Sie ber-
schnitt sich mit einer routinemafiigen, jahrlich durchgefiihrten, Revision der
Jahre und Quartale der letzten vier Jahre. Vor diesem Hintergrund ist im Ein-
zelfall nicht immer zweifelsfrei bestimmbar, welche Anderung der Zahlen auf
welche Revision zurtickzufiihren sind. Ebenfalls bedeutet dies, dass am aktu-
ellen Rand (2016 - 2019) die Anderungen durch die Uberlappung der beiden
Revisionen besonders drastisch sind.
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Mafdgeblich durch einen Riickgang der privaten Konsumausgaben ist das Brutto-
inlandsprodukt gegeniiber dlteren Berechnungsstinden signifikant zuriickgegan-
gen (-25,6 Mrd. Euro bzw. -0,8 Prozent in 2016). Durchschnittlich ist das BIP um
0,4 Prozent niedriger als vor der Generalrevision.

Wie zu erwarten war, ist auch die Gesundheitswirtschaft in der neuen Aktuali-
sierung diesem Trend gefolgt und liegt zumindest nominal in den betroffenen
Berichtsjahren unter den Werten der vorherigen Aktualisierungen.

Hinweise zur jihrlichen Aktualisierung und zu Abweichungen
gegeniiber dem Vorjahr

Die jahrliche Aktualisierung der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung
GGR) geht stets mit einer umfassenden Neuberechnung simtlicher Kennzahlen
einher. Dies ist darin begriindet, dass das vorliegende Rechenwerk auf amtlichen
Kennzahlen insbesondere des Statistischen Bundesamtes beruht, die insbeson-
dere am aktuellen Rand im Zeitlauf revidiert und mit zusétzlichen Datenquellen
unterfiittert werden. Dar{iber hinaus kommt es auch innerhalb dieser amtlichen
Datenquellen - von welchen die mafigeblichsten die Volkswirtschaftlichen
Gesamtrechnungen (VGR), die Gesundheitsausgabenrechnung (GAR) und die
Gesundheitspersonalrechnung (GPR) sind - zu konzeptionellen Anpassungen
und Adjustierungen der Rechen- und Erfassungsmodelle. Dies macht einerseits
die jahrliche Neuberechnung des Gesamtmodells der GGR Uiber den gesamten
Zeitraum notwendig, erlaubt aber damit auch gleichzeitig methodische Weiter-
entwicklungen innerhalb des Modells selbst. Im Rahmen dessen sei auch explizit
darauf hingewiesen, dass es sich bei den aktuellsten Kennzahlen des Jahres 2019
in der vorliegenden Ausgabe um Prognosen handelt, da die wichtigsten Daten zu
den Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnungen, zur GAR und zur GPR zum Zeit-
punkt der Berechnungen von amtlicher Seite lediglich bis zum Jahr 2017 vorlie-
gen. Somit kann es innerhalb der jdhrlichen Aktualisierungen der GGR insbeson-
dere am aktuellen Rand hiufiger zu leichten Verdnderungen gegeniiber den im
Vorjahr kommunizierten Kennzahlen kommen.

Dartiiber hinaus ermoglicht die anhaltende Verbesserung des Fort- und Riick-
schreibungs-Algorithmus eine zunehmend realistischere Abbildung der Zeitver-
laufe.
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Wirtschaftsfaktor Medizinische Versorgung

Seit Beginn der Berichterstattung zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamt-
rechnung stellt die medizinische Versorgung innerhalb der Gesundheits-
wirtschaft einen zentralen Teilbereich der Branche in Deutschland dar. Die
medizinische Versorgung in Deutschland erwirtschaftete im Jahr 2019 fast
54 Prozent der gesamten Bruttowertschopfung der Gesundheitswirtschaft.
Gleichzeitig ist sie Arbeitgeber fiir tiber 4,7 Millionen Menschen. Grundsétz-
lich l&sst sich die medizinische Versorgung in die Bereiche der stationidren
und nicht-stationédren Versorgung unterteilen.

Zu den zentralen Teilbereichen der stationidren Versorgung zéhlen dabei die
Dienstleistungen, die in Krankenhdusern, Vorsorge- und Rehabilitationsein-
richtungen oder in (teil-)stationédren Pflegeeinrichtungen erbracht werden.
Zu den zentralen Teilbereichen der nicht-stationiren Versorgung zahlen die
Dienstleistungen von Arztpraxen, Zahnarztpraxen, Praxen sonstiger medizi-
nischer Berufe sowie der ambulanten Pflege.

Das diesjdhrige Sonderthema zur GGR soll die 6konomische Bedeutung der
medizinischen Versorgung aus dem Blickwinkel der unterschiedlichen Teil-
bereiche gesondert untersuchen.

Neben aktuellen Fakten und Zahlen zu
den direkten volkswirtschaftlichen Bei-
tragen (BWS, ET) wird dartiber hinaus
auch der ausstrahlenden Wirkung der
medizinischen Versorgung und ihrer

Teilbereiche Aufmerksamkeit gewid- G esun d h e it S-
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I. Basisdaten Gesundheitswirtschaft

Die Gesundheitswirtschaft stellt eine Querschnittsbranche innerhalb der deut-
schen Volkswirtschaft dar. Ihre Erfassung orientiert sich an einer Begriffsbe-
stimmung der Nationalen Branchenkonferenz aus dem Jahr 2005. Demnach
umfasst die Gesundheitswirtschaft sinngemaf die Erstellung und Vermark-
tung von Waren und Dienstleistungen, die der Bewahrung und Wiederher-
stellung von Gesundheit dienen. Im Rahmen der vorliegenden Broschiire liegt
der Fokus auf der Darstellung der Branche im volkswirtschaftlichen Kontext.
Hierfiir wird auf die Konzepte der Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnungen
zuriickgegriffen und die 6konomische Bedeutung der Branche anhand der
Bruttowertschopfung, der Erwerbstitigen und des Aufienhandels dargestellt.

Jeder 8. Euro
Die Gesundheitswirtschaft ist eine
Wachstumsbranche in Deutschland. Rund
jeder 8. Euro Bruttowertschopfung wird in
@ der Gesundheitswirtschaft generiert.

Jeder 6. Erwerbstitige

(] Mit rund 7,5 Millionen Erwerbstitigen ist
w etwa jeder 6. Arbeitsplatz in Deutschland
in der Gesundheitswirtschaft angesiedelt.

Mehr als 1,2 Millionen zusatzliche Erwerbstatige seit 2010

7,5

6,3 6,7 Die Gesundheitswirtschaft
ist ein Jobmotor und hat seit
2010 mehr als 1,2 Millionen
Stellen geschaffen.

Erzeugt einen 6konomischen FuRabdruck von 678 Milliarden Euro

678,2 Die Gesundheitswirtschaft
hinterlésst einen 6konomi-

schen Fuflabdruck in Héhe
173,1 von 678 Milliarden Euro.
372.0 Mit jedem produzierten Euro
2 in der GW entstehen 0,82

Euro zusdtzliche Wertschép-
Direkt Indirekt  Induziert Gesamt JfunginderGesamtwirtschaft.
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Weitere Teilbereiche Medizinische Versorgung

91,4 Mx =24,6% @

1,7 wio. =22,8% f} @
37

0 199,4 i =53,6%

‘ B 47 v =632%
e Uber die Halfte der

o Bruttowertschopfung
.= o,
1,0 mie. =14,0% wird in der medizini-
Industrielle schen Versorgung der
Gesundheitswirtschaft Bevélkerung erbracht.

+54,1 Mrd.EUR / 6,1 % p.a.

Seit dem Jahr 2010 hat sich
das Exportvolumen der
Gesundheitswirtschaft
mit 54,1 Milliarden Euro
auf das 1,7-Fache erhoht.
Das durchschnittliche
Wachstum der Exporte
betrug dabei 6,1 Prozent.

In den Bundeslidndern trégt die
Gesundheitswirtschaft in unterschied-
lichem Mafde zu Wertschopfung und

146%  Beschiftigung bei. Der Bruttowert-
schopfungsbeitrag zur regionalen
Gesamtwirtschaft ist in den Landern
Schleswig-Holstein, Mecklenburg-
Vorpommern und Berlin am starksten
ausgepragt.

10,3%
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Die Gesundheitswirtschaft tragt 12 Prozent zum nationalen
BIP bei. Jeder 6. Erwerbstatige in Deutschland arbeitet in der
Gesundheitswirtschaft

Die wirtschaftspolitisch relevanten Kennzahlen der Gesundheitswirtschaft

© 16,6+« 7,5

Anteil am Erwerbstitige

Arbeitsmarkt der
Gesamtwirtschaft

O 120« 3720

Anteil an der Bruttowertschopfung
Bruttowertschopfung
der Gesamtwirtschaft
Mrd.
o,
ﬁé@ 8,3 % I 3 I ’ 2 EUR
Anteil an den Exporte

gesamten Exporten
der Gesamtwirtschaft

Betrachtungszeitraum: 2019 (Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Jeder 8. Euro Bruttowertschopfung in Deutschland entsteht in
der Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschopfung in der Gesundheitswirtschaft und ihr Anteil an der
Gesamtwirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an Gesamtwirtschaft (in %)
400 20
+113,9 Mrd. EUR (+ 4,1 % p.a.) 360,10 3720
347,6
350 332,6
318,6
305,6
300 289,9 15

276,9
2581 2674

[l
w0 BF R OPR OBE BE BY EY e 12,0y 12,0 10
150
100 5
50
0 0

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018  2019*

B Gesundheitswirtschaft Anteil an Gesamtwirtschaft

Die Gesundheitswirtschaft ist seit 2010 nominal in jedem Jahr gewachsen.
Ihr Anteil an der Gesamtwirtschaft ist dabei im Zeitverlauf gestiegen: von
11,2 Prozent in 2010 auf 12,0 Prozent im Jahr 2019.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Gesundheitswirtschaft wichst stirker als die deutsche
Volkswirtschaft

Durchschnittliche Wachstumsraten der Bruttowertschopfung und Erwerbstitigen
von Gesamtwirtschaft, Dienstleistungssektor, Verarbeitendem Gewerbe und
Gesundheitswirtschaft im Vergleich

Angaben in Prozent

Gesamtwirtschaft

Dienstleistungssektor*

Gesundheitswirtschaft

. —

W Bws [ Erwerbstitige

Im Durchschnitt lag das Wachstum der Bruttowertschopfung der Gesund-
heitswirtschaft 0,8 Prozentpunkte iber dem der Gesamtwirtschaft. Dadurch
hat ihr Anteil am BIP im Zeitverlauf zugenommen.

* Wert fiir 2010-2018
Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (Gesundheitswirtschaft 2019 Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Gesundheitswirtschaft ist gekennzeichnet von einer
tiberdurchschnittlich hohen Wertschopfungsquote

Die Bruttowertschépfungsquote in der Gesundheitswirtschaft und
Gesamtwirtschaft

Gesundheitswirtschaft Gesamtwirtschaft

Bruttowertschépfung

S

Vorleistungen

Produktionswert Produktionswert

639,5 Mrd. EUR 6.449 Mrd. EUR

Die Wertschopfungsquote der Gesundheitswirtschaft (das Verhéltnis von
Bruttowertschopfung zu Produktionswert) liegt bei fast 58 Prozent. Das ist
ein im Vergleich zur Gesamtwirtschaft tberdurchschnittlicher Wert.

Betrachtungszeitraum: 2019 (Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.
Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Gesundheitswirtschaft starkt iiber die Branche hinaus den
Wirtschaftsstandort Deutschland

Aufteilung der bezogenen Vorleistungen der Gesundheitswirtschaft nach
Wirtschaftsbereichen

1 Gesundheitswirtschaft 9 Kunst, Unterhaltung und Erholung;
(38,9%) Sonstige Dienstleister
(1,6%)
2 Produzierendes Gewerbe 10 Land- und Forstwirtschaft, Fischerei
ohne Baugewerbe (1,5%)
(25,6 %)

Unternehmensdienstleister 7
(10,9%)

w

4 Handel, Verkehr, Lagerei

6
5
und Gastgewerbe
(7,3%)
4
Grundstticks- und Vorleistungen
3 |

267,5

Mrd. EUR

wv

Wohnungswesen
(3,8%)

6 Finanz- und Versiche-
rungsdienstleistungen
(3,8%)

7 Information und
Kommunikation

(3,3%) 2
11 Offentliche Dienstleister,
8 Baugewerbe Erziehung, Gesundheit
(2,0%) (1,3%)

Die Gesundheitswirtschaft bezieht einen Grofiteil ihrer Vorleistungen aus
anderen Branchen. Rund 40 Prozent kommen aus der Gesundheitswirt-
schaft selbst. Vor allem das Produzierende Gewerbe ist ein wichtiger Vorleis-
ter der Gesundheitswirtschaft.

Betrachtungszeitraum: 2019 (Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Gesundheitswirtschaft erzeugt beachtliche
Wachstumseffekte fiir die Gesamtwirtschaft

Ausstrahleffekte der Gesundheitswirtschaft auf die Bruttowertschopfung

......................... Fir jeden Euro direkter
372,0 Q‘J‘,{ e direkt Bruttowertschopfung

entstehen weitere

173,1 @ indirek '@) 678,2 Eﬁg 0,82 EUR

Mrd. . . Gesamte Wertschopfung
133,1 eur induziert Bruttowertschépfung in der Gesamtwirtschaft

Die wirtschaftliche Aktivitit der Gesundheitswirtschaft sorgt fiir positive
Effekte in der deutschen Gesamtwirtschaft. Durch die Verflechtung mit
Akteuren aus anderen Wirtschaftsbereichen entstehen (durch indirekte und
induzierte Effekte) gesamtwirtschaftliche Bruttowertschépfungseffekte von
306,2 Mrd. Euro. Vereinfacht gesprochen bedeutet dies, dass mit jedem Euro
Bruttowertschopfung in der Gesundheitswirtschaft 0,82 Euro zusitzliche
Bruttowertschdpfung in der Gesamtwirtschaft einhergehen.

Ausstrahleffekte der Gesundheitswirtschaft auf den Arbeitsmarkt

——  IEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE Fur jeden direkten
7,5 Mio. 9 direkt Erwerbstitigen

entstehen weitere

260 @ warse &) 12,0 o~ 0,61

) . Gesamte Erwerbstatige
2,0 Mio. induziert Erwerbstitige in der Gesamtwirtschaft

Auch auf dem Arbeitsmarkt erzeugt die Gesundheitswirtschaft bedeut-

same Ausstrahleffekte. Mit der wirtschaftlichen Aktivitit der knapp 7,5 Mio.
direkten Erwerbstitigen sind weitere 4,6 Mio. indirekte und induzierte Stel-
len verkniipft. Mit der wirtschaftlichen Aktivitit eines Erwerbstitigen in der
Branche gehen somit 0,61 zusétzliche Erwerbstitige in der Gesamtwirtschaft
einher.

Betrachtungszeitraum: 2019 (Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Gesundheitswirtschaft wiachst auch in realen Preisen in
tiberdurchschnittlichem MaRe

Preisbereinigte Bruttowertschopfung in der Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR)

400
Nominale BWS: +114 Mrd. EUR (+4,1% p.a.)

Reale BWS: +43 Mrd. EUR (+1,8 % p.a.)

333
319
306
h77
253/ 257
287,

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018  2019*

350

300

2

1%
(=]

2

[=3
o

1

wv
o

1

(=3
o

v
o

0

Il nominale BWS [ reale BWS

Sowohl nominal als auch real verzeichnete die Gesundheitswirtschaft zwi-
schen den Jahren 2010 und 2019 ein stetiges Wachstum der Bruttowert-
schopfung. Die absolute Zunahme der Bruttowertschopfung betrug in die-
sem Zeitraum nominal 114 Mrd. und real 43 Mrd. Euro. Dabei wuchs die
Gesundheitswirtschaft real mit 1,8 Prozent pro Jahr. Bei der preisbereinigten
Wachstumsrate ist die Inflationsrate bereits berticksichtigt und somit ist der
Anstieg der realen BWS mafigeblich durch eine Volumensteigerung hervor-
gerufen und weniger durch die allgemeine Verteuerung des Preisniveaus.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in nominalen und realen Preisen. Basisjahr der Preisbereinigung: 2015

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Gesundheitswirtschaft beschiftigt liber 7 Millionen
Erwerbstatige und somit jeden 6. Erwerbstatigen in
Deutschland

Erwerbstitige in der Gesundheitswirtschaft und Anteil an der Gesamtwirtschaft

Erwerbstitige (in Mio.) Anteil an Gesamtwirtschaft (in %)
. . 30
+1,2 Mio. Erwerbstitige (+ 2,0 % p.a.) 7,2 7,4 7,5
7.1
f 66 6.7 6,9
63 63 64 “ 25
6
20
4 16,0 16,2 16,3 16,5 16,6 )
15,3 15,3 15,6
10
2
5
0 0
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*
B Gesundheitswirtschaft Anteil an Gesamtwirtschaft

Die absolute Zahl der Erwerbstitigen in der Gesundheitswirtschaft wichst
kontinuierlich und stabil. Gleichermafien steigt ihr Anteil an der Gesamt-
beschiftigung langfristig. Seit 2010 hat die Gesundheitswirtschaft mehr als
1,2 Mio. Stellen geschaffen.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Der Anteil der Gesundheitswirtschaft am deutschen
AuRenhandel hat seit 2010 um 1,1 Prozentpunkte zugenommen

Exporte in der Gesundheitswirtschaft und Anteil am deutschen Gesamtexport

Exporte (in Mrd. EUR) Anteil am Gesamtexport (in %)
140
+54,1 Mrd. EUR (+ 6,1 % p.a.) 1282 1328 1312
119,3
120 114,9
20
103,9
100 95,3 99,2
85,5
80 77,1 15
60
10
7,9
72 7.2 7,7 7,9
40
5
20
0 0
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*
M Gesundheitswirtschaft Anteil am Gesamtexport

Die Exporte der Gesundheitswirtschaft haben seit 2010 zugenommen und
ihr Wert hat sich seitdem fast verdoppelt. Gegeniiber den Vorjahren hat sich
der Anteil an der Gesundheitswirtschaft allerdings um rund 0,2 Prozent-
punkte auf 8,3 Prozent verringert.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Importwachstum der Gesundheitswirtschaft liegt unter dem
der Exporte

Importe in der Gesundheitswirtschaft und Anteil am deutschen Gesamtimport

Importe (in Mrd. EUR) Anteil am Gesamtimport (in %)
120 25
+44,2 Mrd. EUR (+5,9 % p.a.) 1051 1103 1092
100 39,6
91,5 20
80,6
80 751 757
711
s 15
65,0
60
8,8 10
40 ¥l 7,0 7,2 7.2 75
5
20
0 0
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018  2019*
B Gesundheitswirtschaft Anteil am Gesamtimport

Die wachsende Globalisierung der Gesundheitswirtschaft zeigt sich auch
an der Entwicklung der Importe. Seit dem Jahr 2010 sind die Importe der
Gesundheitswirtschaft kontinuierlich angestiegen und verzeichneten bis
zum Jahr 2019 ein durchschnittliches Wachstum von sechs Prozent.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Uber 7 Prozent des gesamten deutschen AuRenhandels-
tiberschusses entstehen durch die Gesundheitswirtschaft

AuRenhandelsiiberschuss

AuBenhandelsiiberschuss

2010 2011 2012

B Gesundheitswirtschaft

Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.

AuBenbeitrag der Gesundheitswirtschaft und Anteil am deutschen

Anteil am deutschen

der Gesundheitswirtschaft (in Mrd. EUR) AuRenhandelsiiberschuss (in %)
25 25
+9,9 Mrd. EUR 236 235 234 23,1
(+6,9%p.a.) 225 yg
20,2
20 19,7 20
15 14,4 15
12,1
10 113 10
9,7
7.2 7,9
5 5
0 0

2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

Anteil am deutschen AuRenhandelsiiberschuss

Der Aufienhandelsiiberschuss der Gesundheitswirtschaft war in den ver-
gangenen zehn Jahren stets positiv. Zwischen den Jahren 2010 und 2013
ist der Auflenhandelsbeitrag kontinuierlich gestiegen. Seit dem Jahr 2013
zeigt sich ein sehr volatiles Bild beim absoluten Auflenhandelsbeitrag, mit
einem jlingsten Tiefpunkt im Jahr 2016. Seit dem Jahr 2013 ist der Anteil
am gesamten deutschen Aufienhandelsiiberschuss zudem riicklaufig.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
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Jeder dritte Euro des Konsums der Gesundheitswirtschaft
entsteht durch individuell finanzierte Gesundheitsleistungen

Kollektiv und individuell finanzierte Gesundheitsleistungen in den Teilbereichen
der Gesundheitswirtschaft

Gesamtkonsum (in Mrd. EUR)

Industrielle
79,2 . 651
Gesundheitswirtschaft
Stationdre Einrichtungen 87,5 . 150,3
Einrichtungen
Sonstige Dienstleistungen 96,8 k. 234
Erweiterte
Gesundheitswirtschaft 214 1204
Gesamte
Gesundheitswirtschaft i 4953
0% 20% 40% 60% 80% 100%
I Kollektiv finanzierte Gesundheitsleistungen Individuell finanzierte Gesundheitsleistungen

Kollektiv und individuell finanzierte Gesundheitsleistungen reprasentieren
eine finanzierungsseitige Abgrenzung der GGR. Diese verdeutlicht die giiter-
und finanzierungsseitige Abgrenzung der Gesundheitswirtschaft. Daraus
lassen sich Aussagen tiber den kollektiven und individuellen Verbrauch von
gesundheitsrelevanten Waren und Dienstleistungen ableiten. Im Jahr 2019
belief sich der Konsum von individuell finanzierten Gesundheitsleistungen
in der gesamten Gesundheitswirtschaft auf 30,0 Prozent. Jeder dritte Euro
entstand somit aus individuell finanziertem Konsum.

Betrachtungszeitraum: 2019 (Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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GroRter Wachstumstreiber sind die individuell finanzierten
Gesundheitsleistungen im Erweiterten Bereich mit
6,8 Prozent p.a.

Kollektiv und individuell finanzierte Gesundheitsleistungen der
Gesundheitswirtschaft im 4-Felder-Schema

Kollektiv finanzierte Individuell finanzierte
Gesundheitsleistungen [l Gesundheitsleistungen G ESAM T

Kernbereich

322 Mrd. EUR 53 Mrd. EUR 375 Mrd. EUR
ger s (+37%pa) e (+32%pa) | B MGENAA KD
Gesundheits-
wirtschaft 231 Mrd. EUR 40 Mrd. EUR 271 Mrd. EUR
Erweiterter 26 Mrd. EUR 95 Mrd. EUR 120 Mrd. EUR
Bereichder N o ENPRFTTINIEES Wy RTDIMNR] o (+5.7%p.2)

Gesundheits-

wirtschaft 21 Mrd. EUR 52 Mrd. EUR 73 Mrd. EUR

148 Mrd. EUR 495 Mrd. EUR
s (+54%p.a) I} 2l (+41%p.a)

347 Mrd. EUR
s | ol (+3,6%p.2)
252 Mrd. EUR

GESAMT

92 Mrd. EUR 344 Mrd. EUR

Der Konsum im deutschen Gesundheitsmarkt ist zwischen 2010 und 2019
um rund 150 Mrd. Euro gestiegen. Dies entspricht einem durchschnittlichen
Wachstum von 4,1 Prozent. Wachstumstreiber fiir diese Entwicklung waren
dabei in erster Linie die individuell finanzierten Gesundheitsleistungen im
Erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft. Seit 2010 ist dieser Bereich
um 6,8 Prozent p.a. gewachsen. Daneben waren die kollektiv finanzier-

ten Gesundheitsleistungen im Kernbereich der Gesundheitswirtschaft der
zweitbedeutendste Wachstumstreiber. Seit 2010 ist dieser Bereich um rund
90 Mrd. Euro und somit rund 3,7 Prozent p.a. gewachsen.

Betrachtungszeitraum: 20102019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen. Abweichungen in der Summe sind rundungsbedingt.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Giitergruppen der GGR kénnen in unterschiedlicher Form kombiniert und
voneinander abgegrenzt werden. Die grundsétzliche Unterteilung der Giter-
gruppen der Gesundheitswirtschaft erfolgt dabei in Form eines Kernbereichs
und eines Erweiterten Bereichs. Wie in der folgenden Abbildung dargestellt,
entfallen von den zwolf Giitergruppen der Branche sieben auf den Kernbereich
(KGW) und fiinf auf den Erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft (EGW).

Humanarzneimittel

@

Medizinprodukte und medizintechnische GroRgerite

i

Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs

Krankenversicherungen und 6ffentliche Verwaltung

(&) (@

Dienstleistungen stationarer Einrichtungen

Kernbereich der
Gesundheitswirtschaft

Dienstleistungen von nicht-stationaren Einrichtungen

GroBhandelsbereich des Kernbereichs

®

Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung

Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen

> (@

Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft

Investitionen

Erweiterter Bereich der
Gesundheitswirtschaft
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Der Erweiterte Bereich der Gesundheitswirtschaft
waichst aktuell stirker als der Kernbereich

Bruttowertschopfung im Kernbereich und Erweiterten Bereich
der Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR)

400
EGW: + 36,3 Mrd. EUR (+ 5,0 % p.a.)
350 KGW: + 77,7 Mrd. EUR (+ 3,8 % p.a.)
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0
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W KGW EGW

verzeichneten zwischen den Jahren 2010 und 2019 ein stetiges Wachstum
der Bruttowertschopfung. Die absolute Zunahme der Bruttowertschépfung
betrug in diesem Zeitraum im KGW 77,7 Mrd. und im EGW 36,3 Mrd. Euro.
Dabei machte der KGW mit 270,3 Mrd. Euro im Jahr 2019 und 72,7 Prozent
der gesamten Bruttowertschopfung der Gesundheitswirtschaft den weitaus
groferen Teil aus.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.

Sowohl der Kern- als auch der Erweiterte Bereich der Gesundheitswirtschaft
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Starkeres absolutes Wachstum der Erwerbstatigen im
Kernbereich der Gesundheitswirtschaft

Erwerbstdtige im Kernbereich und Erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft

Erwerbstitige (in Mio.)

EGW: + 0,3 Mio. Erwerbstitige (+ 2,3 % p.a.)

5
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51
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Auch bei der Erwerbstitigkeit verzeichnen KGW und EGW zwischen den
Jahren 2010 und 2019 ein stetiges Wachstum. Die absolute Zunahme an
Arbeitsplitzen betrug in diesem Zeitraum im KGW 0,9 Mio. und in der EGW
0,3 Mio. Dabei hatte der KGW mit 5,7 Mio. Erwerbstatigen im Jahr 2019
erneut den grofReren Anteil an der Gesundheitswirtschaft (76,1 Prozent).
Trotz steigender Erwerbstitigenzahlen in der EGW ist deren Anteil an der
Gesundheitswirtschaft im Jahr 2019 gefallen.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Gesundheitsausgaben machen rund jeden 9. Euro des BIP
aus und verorten Deutschland im internationalen Vergleich auf
Platz drei
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Vereinigtes Konigreich*
Neuseeland**
Australien***
Portugal**
Finnland*
Spanien*

Italien**

Laufende Gesundheitsausgaben als Anteil am Bruttoinlandsprodukt im
internationalen Vergleich

Anteil (in %)
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Der Anteil der laufenden Gesundheitsausgaben am BIP lag 2018 in Deutsch-
land bei 11,2 Prozent. Deutschland liegt mit diesem Anteil 0,7 Prozent-
punkte tiber dem Durchschnitt der Linderauswahl. Nur zwei Lander haben
einen hoheren Anteil am BIP. An erster Stelle liegen hier die USA mit einem
Anteil, der mehr als 1,6-mal so hoch wie der Lainderdurchschnitt ist.

Betrachtungszeitraum: 2018 (*Schitzung, **Vorliufig; ***Abweichung in der Methodik).
Quelle: OECD.Stat; Darstellung: WifOR.
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Lianderergebnisse der
Gesundheitswirtschaft

Wie auch in den zurtickliegenden Jahren konnen auch dieses Jahr die
bundeslandspezifischen Ergebnisse zur Gesundheitswirtschaft sowie ihrer
wesentlichen Teilbereiche der separaten Broschiire ,,Gesundheitswirtschaft
Fakten & Zahlen, Linderergebnisse der Gesundheitswirtschaftlichen
Gesamtrechnung, Ausgabe 2019“ entnommen werden.
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II. Medizinische Versorgung

Dieses Kapitel widmet sich der medizinischen Versorgung. Dabei konnen die
Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen und nicht-stationirer Einrichtungen
seit der Ausgabe 2016 wesentlich detaillierter betrachtet werden. Beide Bereiche
zusammen sind fir fast 54 Prozent der Bruttowertschopfung und rund 63 Pro-
zent der Arbeitsplatze innerhalb der Gesundheitswirtschaft verantwortlich. Um der
Bedeutung dieser Bereiche Rechnung zu tragen, werden im Folgenden differen-
zierte Einblicke zu den Bereichen Krankenhiuser, Rehabilitations- und Vorsorge-
einrichtungen, (teil-)stationére Pflegeeinrichtungen, Arztpraxen, Zahnarztpraxen,
sonstige Praxen und ambulante Pflege gegeben.

Jeder 15. Euro

Rund jeder 15. Euro Bruttowert-

schopfung in der Gesamtwirtschaft
@ wird durch die medizinische Ver-

sorgung der Bevolkerung erbracht.

Jeder 9. Erwerbstitige

® Etwajeder 9. Erwerbstitige in
w Deutschland ist in der medizini-
schen Versorgung beschiftigt.

Mebhr als 0,8 Millionen zusitzliche Erwerbstitige seit 2010

4,7 Die Erwerbstitigenzahlen

3,9 4.2 in der medizinischen
Versorgung sind seit 2010
um 2,2 Prozent jihrlich
gewachsen.

Rund 62 Milliarden Euro zusitzliche Bruttowertschopfung seit 2010

Die Bruttowertschopfung in
199,4 der medizinischen Versor-
gung ist seit 2010 um durch-
schnittlich 4,2 Prozent pro
Jahr gewachsen. Das Wachs-
tum ist damit hoher als in
der gesamten Gesundheits-
wirtschaft.

137,1 161,3
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Stationdre Die medizinische Ver-

........ , Versorgung sorgung innerhalb der

- Mrd. — o, Gesundheitswirtschaft
@ 1023 e =27,5% untergliedert sich in

M 21 mio. =27,9% stationire und nicht-

372 5 EUR stationére Versorgung.
Nicht-stationire Beide Bereiche tragen

Versorgung in unterschiedlichem

Mafle zur Wertsch6p-

0@ 97,0 tk =26,1% fungund Beschafti-
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@ BWs|in. Mrd. EUR] iErwerbstatige[in Mio.]

Krankenhduser (g 69,5 1,2
Vorsorge und Reha @ 8,6 0,1
Stationdre/teilstationdre Pflege @ 24,2 0,8
Stationire Versorgun 102,3 2,1
(Zahn-)Arztpraxen @ 65,6 1,1
Ambulante Pflege @ 18,9 1,0
Sonstige Praxen @ 12,5 0,5
Nicht-stationire Versorgun 97,0 26

Die medizinische Versorgung ist in den
Landern von unterschiedlich grofler
Bedeutung fir die Gesundheitswirt-
schaft. Insbesondere in den 6stlichen
Bundesldndern trégt sie in grofiem
Mafle zur Bruttowertschépfung in der
Gesundheitswirtschaft bei.
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Rund 62 Milliarden Euro zusitzliche Bruttowertschopfung
seit 2010

Bruttowertschopfung der medizinischen Versorgung und Anteil an der
Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an Gesundheitswirtschaft (in %)
250 100
+62,3 Mrd. EUR (+ 4,2 % p.a.)
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M Medizinische Versorgung Anteil an Gesundheitswirtschaft

Die Wertschopfung in der medizinischen Versorgung ist nicht nur starker
gewachsen als in der Gesamtwirtschaft (3,3 Prozent), sondern auch starker
als in der Gesundheitswirtschaft (4,1 Prozent). Der Anteil der medizinischen
Versorgung an der Gesundheitswirtschaft ist im Zeitraum zwischen 2010
und 2019 rund 0,5 Prozentpunkte gestiegen.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Mehr als 800 Tsd. zusatzliche Erwerbstatige seit 2010
Erwerbstitige der medizinischen Versorgung und Anteil an der
Gesundheitswirtschaft
Erwerbstitige (in Mio.) Anteil an Gesundheitswirtschaft (in %)
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M Medizinische Versorgung Anteil an Gesundheitswirtschaft

Auch die Anzahl der Erwerbstitigen in der medizinischen Versorgung ist
stiarker gewachsen als in der Gesamtwirtschaft (1,1 Prozent). Verglichen mit
der Gesundheitswirtschaft (2,0 Prozent) ist die medizinische Versorgung
ebenfalls stirker gewachsen. Der Anteil der medizinischen Versorgung an
der Gesundheitswirtschaft ist im Zeitraum zwischen 2010 und 2019 um
rund 1,3 Prozentpunkte gestiegen.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Das durchschnittliche Wertschopfungswachstum im
nicht-stationdren Bereich ist hoher als das Wachstum
in der Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschopfung von stationdren und nicht-stationdren
Gesundheitseinrichtungen

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR)

120

Stationire Einrichtungen: +30,9 Mrd. EUR (+ 4,1 % p.a.)
Nicht-stationire Einrichtungen: +31,3 Mrd. EUR (+ 4,4 % p.a.)
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[l Stationare Einrichtungen Nicht-stationare Einrichtungen

Die Wertschopfung ist sowohl im stationéren als auch im nicht-stationéren
Bereich gewachsen. Dabei sind die nicht-stationidren Einrichtungen starker
als die gesamte Gesundheitswirtschaft gestiegen, wohingegen das Wachs-
tum des stationdren Bereichs etwa dem Durchschnitt der Gesundheitswirt-
schaft entspricht.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Rund 850.000 neue Arbeitsplatze wurden im stationdren und
nicht-stationdren Sektor geschaffen

Erwerbstidtige in stationdren und nicht-stationdaren Gesundheitseinrichtungen

Erwerbstitige (in Mio.)

3
Stationire Einrichtungen: + 0,3 Mio. Erwerbstitige (+ 1,9 % p.a.)
Nicht-stationire Einrichtungen: + 0,5 Mio. Erwerbstitige (+ 2,5 % p.a.)
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[ Stationare Einrichtungen [ Nicht-stationire Einrichtungen

Analog zur Bruttowertschépfung war das Wachstum in nicht-stationiren
Einrichtungen auch bei der Erwerbstatigkeit starker ausgepragt. Insgesamt
wurden seit 2010 rund 850.000 Arbeitsplatze in stationidren und nicht-statio-
néren Einrichtungen geschaffen.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose). Abweichungen in der Summe sind rundungsbedingt.

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Mebhr als ein Drittel der Bruttowertschépfung der medizinischen
Versorgung werden in Krankenhdusern erbracht

Bruttowertschopfung in Krankenhdusern und Anteil an der medizinischen
Versorgung

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an medizinischer Versorgung (in %)
80 70
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B Krankenhauser Anteil an medizinischer Versorgung

Krankenhiuser sind einer der wichtigsten Teilbereiche der Gesundheits-
wirtschaft. Sie erwirtschaften knapp 19 Prozent der gesamten Wertschop-
fung der Gesundheitswirtschaft und somit fast 35 Prozent der medizini-
schen Versorgung. Seit 2010 hat sich die Wertschopfung der Krankenhiuser
um ca. 19,8 Milliarden Euro erhoht. Ihr Anteil an der medizinischen Ver-
sorgung im Jahre 2019 hat sich im Vergleich zu 2010 um rund 1,5 Prozent-
punkte verringert.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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1,2 Millionen Erwerbstitige sind in Krankenhdusern beschiftigt

Erwerbstidtige in Krankenhdusern und Anteil an der medizinischen Versorgung

Erwerbstitige (in Mio.) Anteil an medizinischer Versorgung (in %)
1,4 70
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M Krankenhduser Anteil an medizinischer Versorgung

Der Anteil der in Krankenhéusern beschéftigten Personen an der gesamten
Erwerbstitigenzahl der medizinischen Versorgung ist seit 2010 um rund
1,0 Prozent zurlickgegangen. Absolut gesehen nahm die Beschiftigung
jedoch kontinuierlich zu - trotz sinkender Anzahl an Krankenh&usern.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Bruttowertschopfung der ambulanten Pflege
wichst starker als die der stationdren Pflege

Bruttowertschépfung der (teil-)stationdren und ambulanten Pflege

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR)
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17,3
35 15,8
24,2
21,7 23,0

30 14,4
13,0
12,0
25
9,8
20
19,4
15 17,7 g 18,3
16,1
10
5
0

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

[ (Teil-)stationare Pflege Il Ambulante Pflege

Die Bruttowertschopfung in der Pflege ist insgesamt stark gestiegen. Vor
allem in der ambulanten Pflege ist die Entwicklung rasant - seit 2010 hat
sich die Wertschopfung auf 18,9 Mrd. Euro mehr als verdoppelt. Innerhalb
der Pflege gibt es eine deutliche strukturelle Verschiebung zugunsten des
ambulanten Bereichs.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Auch die Zahl der Erwerbstitigen in der ambulanten Pflege
wichst starker als die in der stationdren Pflege

Erwerbstitige in der (teil-)stationdren und ambulanten Pflege**

Erwerbstitige (in Mio.)

2
(Teil-)stationér: + 0,1 Mio. Erwerbstitige (+ 2,4 % p.a.)
Ambulant: +0,3 Mio. Erwerbstitige (+ 3,6 % p.a.)
0,7
0,7 0,7 0,7
0,6 0,6
1
1,0
0,9 0,9 09
0,7 0,7
0

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

B Ambulante Pflege [ (Teil-)stationare Pflege

Auch bei den Erwerbstitigen in der Pflege zeigt sich, dass der ambulante Teil-
bereich innerhalb der Gesundheitswirtschaft mit durchschnittlich 3,6 Prozent
Uber einen Prozentpunkt starker gewachsen ist als die (teil-)stationére Pflege.

Gegeniiber dem Jahr 2010 sind in der ambulanten Pflege somit rund 3-mal so
viele neue Arbeitsplitze entstanden wie in der (teil-)stationiren Pflege.

Betrachtungszeitraum: 2010 - 2019 (*Prognose).
**Anmerkung: Als Erwerbstatige in der ambulanten Pflege beriicksichtigt die GGR zusatzlich zu den nach SGB XI berticksichtig-
ten Erbringern von ambulanten Leistungen auch die Erbringer von Leistungen des Rettungsdienstes (inkl. durch die GKV gezahl-
ter Taxifahrten) sowie die Personen, welche Leistungen in den sonstigen Einrichtungen nach dem Konzept der GAR erbringen.
Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),

Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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III. Industrielle Gesundheitswirtschaft

Die industrielle Gesundheitswirtschaft (IGW) zéhlt zu den grofiten und bedeu-
tendsten Teilbranchen der Gesundheitswirtschaft in Deutschland. Mit einem
Anteil an der Wertschopfung von 21,8 Prozent innerhalb der Gesundheitswirt-
schaft ist dieser industrielle Teilbereich der Gesundheitswirtschaft vermehrt in
den Fokus diverser Analysen gertickt. Die Ergebnisse im vorliegenden Kapitel
basieren auf der 2015 eingefiihrten Abgrenzung der industriellen Gesundheits-
wirtschaft innerhalb der GGR. Diese definitorische Abgrenzung ist das Ergebnis
der langjahrigen Forschungsarbeiten fiir das BMWi und betrachtet die Bedeu-
tung des industriellen Sektors der Gesundheitswirtschaft aus der Sicht der wirt-
schaftspolitisch relevanten Ziele Wachstum, Beschiftigung und Aufienhandel.

Jeder 5. Euro Die IGW ist von grofier Bedeutung fiir

die Gesundheitswirtschaft. Rund jeder
5. Euro Bruttowertschépfung wird in

@ der IGW generiert.

Jeder 7. Erwerbstitige Mit rund 1,0 Millionen Erwerbstitigen
ist etwa jeder 7. Arbeitsplatz in der
] Gesundheitswirtschaft in der IGW
w angesiedelt.

Rund 210.000 zusitzliche Erwerbstitige seit 2010

0,9 Die IGW ist ein Jobmotor
0,8

1,0
und hat seit 2010 mehr als
210.000 Arbeitsplatze
geschaffen.

Erzeugt einen 6konomischen FuBabdruck von 163 Milliarden Euro

Aufgrund ihrer wirtschaftli-
chen Aktivitit hinterlasst die

163
29 IGW einen 6konomischen
53 Fuflabdruck in H6he von
163 Milliarden Euro.
81 Mit jedem Euro in der
IGW entstehen 1,01 Euro

zusdtzliche Wertschépfung
Direkt Indirekt Induziert Gesamt in der Gesamtwirtschaft.
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@ Industrielle Gesundheitswirtschaft

81,2 ix
@) Bruttowertschopfung
37,0 % 21,8 %
9V EUR Anteil an der BWS der gesamten
e Gesundheitswirtschaft
7,5 Mio.
@ 1,0 Mio.
ﬁ Erwerbstitige
14,0 %

Anteil am gesamten Arbeitsmarkt der
Gesundheitswirtschaft

+48,4 Mrd. EUR / 6,0 % p.a.

Seit dem Jahr 2010 hat sich
das Exportvolumen der
IGW mit 48,4 Milliarden
Euro auf das 1,7-Fache
erhoht. Das durchschnittli-
che jahrliche Wachstum
der Exporte betrug dabei
6,0 Prozent.

4 Import

+31,1 Mrd. EUR / 5,6 % p.a.

29’7 % . . . . .
» Die IGW trigt in unterschiedlichem

9.5% Mafie zu Wertschépfung und Beschafti-
gung in den Bundesldndern bei. Thr
215%  Bruttowertschopfungsbeitrag zur

18,1%

. LS regionalen Gesundheitswirtschaft ist in
1559  164% den Landern Baden-Wiirttemberg,
19.8% Hamburg und Hessen am starksten
151% ausgepragt.

28,8%

- “
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Die industrielle Gesundheitswirtschaft wiachst im gleichen
Mafle wie die gesamte Branche

Bruttowertschopfung in der industriellen Gesundheitswirtschaft und Anteil an
der Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an Gesundheitswirtschaft (in %)
90 50
+24,7 Mrd. EUR (+ 4,1 % p.a.) 774 796 8L6 812
L et ==
71,8
70 68,7 40
o0 620 S22
60 56,5
30

50
40

21,9 22,7 22,7 21,8 Y
30
20 10
10

0 0

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

B Industrielle Gesundheitswirtschaft Anteil an Gesundheitswirtschaft

Die industrielle Gesundheitswirtschaft wachst kontinuierlich und starker als
die deutsche Gesamtwirtschaft (3,3 Prozent). Ihr Wachstum entspricht mit
4,1 Prozent dem Durchschnitt der Gesundheitswirtschaft. Im Ergebnis ist
ihr Anteil an der Wertschopfung der Gesundheitswirtschaft tiber die Jahre
leicht abnehmend.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Uber 1 Million Erwerbstitige sind im Bereich der industriellen
Gesundheitswirtschaft beschiaftigt

Erwerbstitige in der industriellen Gesundheitswirtschaft und Anteil an der
Gesundheitswirtschaft

Erwerbstitige (in Tsd.) Anteil an Gesundheitswirtschaft (in %)
1.250 35
+210 Tsd. Erwerbstitige (+2,5 % p.a.) 1.013 1035 1046 1.047 .,
974
1.000 T o 9
879
g3s 862 25
750
20
15
500
13,7 13,7 13,6 13,9 14,1 14,4 14,3 14,2
10
250
5
0 0
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*
M Industrielle Gesundheitswirtschaft Anteil an Gesundheitswirtschaft

Auch die Anzahl der Erwerbstétigen in der industriellen Gesundheitswirt-
schaft ist kontinuierlich gestiegen und stirker gewachsen als in der Gesamt-
wirtschaft (1,1 Prozent). Verglichen mit der Gesundheitswirtschaft (2,0 Pro-
zent) ist die industrielle Gesundheitswirtschaft ebenfalls stiarker gewachsen.
Der Beschiftigungsanteil ist deutlich geringer als der Wertschopfungsanteil.
Daraus folgt, dass die Bruttowertschopfung pro Arbeitnehmer in der indus-
triellen Gesundheitswirtschaft deutlich iiber dem Niveau der Gesundheits-
wirtschaft insgesamt liegt.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Das Exportvolumen der industriellen Gesundheitswirtschaft hat
sich in den letzten Jahren auf das 1,7-Fache erhoht

Exporte in der industriellen Gesundheitswirtschaft und Anteil an der
Gesundheitswirtschaft

Exporte (in Mrd. EUR) Anteil an Gesundheitswirtschaft (in %)
160 100
91,4 91,5 920 926 919 918 911 909 90,9 90,6

140
9 1165 1208 1189 °°
120 PABAMdEUR(60%pa) o ... . 185 o 18

105,5 1087
100 95,4
g77 o9 60
%0 78,2
70,5
6 40
40
20
20
0 0

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

B Industrielle Gesundheitswirtschaft Anteil an Gesundheitswirtschaft

Die industrielle Gesundheitswirtschaft ist mit weitem Abstand die am
stirksten globalisierte Branche der Gesundheitswirtschaft. Uber 90 Prozent
des Exports der Gesundheitswirtschaft gehen auf sie zurtick. Das Niveau der
Exporte ist dabei stark steigend und lag 2019 bei knapp 120 Mrd. Euro.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Auch die Importe haben sich in derselben Zeitspanne fast im

gleichen MaRe erhoht

41

Gesundheitswirtschaft

Importe (in Mrd. EUR)
90

80

+31,1 Mrd. EUR (+ 5,6 % p.a.)

57,4
53’7 ﬁ .

75,5 75,6 75,9

50

40

30

20

10

2010 2011 2012 2013

B Industrielle Gesundheitswirtschaft

anteil.

Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.

Importe in der industriellen Gesundheitswirtschaft und Anteil an der

Anteil an Gesundheitswirtschaft (in %)

100

81,4 799 90

80

70

60

50
2014 2015 2016 2017 2018 2019*

Anteil an Gesundheitswirtschaft

Auch bei den Importen entfillt auf die industrielle Gesundheitswirtschaft
ein mafgeblicher Anteil. Dieser ist jedoch deutlich niedriger als der Export-

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
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AuRenhandelsiiberschuss in der industriellen
Gesundheitswirtschaft wiachst dhnlich stark wie in der
Gesundheitswirtschaft insgesamt

AuRenhandelsbilanz in der industriellen Gesundheitswirtschaft

AuRenhandelsbilanz (in Mrd. EUR)
45

40 +17,3 Mrd. EUR (+ 6,7 % p.a.) 38,9 394 390

"""""""""""""" 368 T o o
35 34,4 34,8 34,7
30,9
30
25 24,5
21,7

20
15
10

5

1]

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

Da das absolute Wachstum der Exporte der industriellen Gesundheitswirt-
schaft stirker ausfallt als das der Importe, wichst folgerichtig der Aufien-
handelstiberschuss. Seit 2010 weist er eine steigende Tendenz auf und liegt
nun bei rund 39 Mrd. Euro. Mit 6,7 Prozent durchschnittlichem Wachstum
pro Jahr wichst der Aufienhandelsiiberschuss jedoch in der IGW leicht
schwicher als in der Gesundheitswirtschaft (6,9 Prozent).

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Produktion und GroRBhandel von Humanarzneimitteln und
Medizintechnikprodukten sichern fast 490.000 Arbeitsplitze

43

Erwerbstdtige und Bruttowertschopfung der industriellen Gesundheitswirtschaft
in den Teilbereichen

° € oio €
8=0 €€ el €€
in Tsd. in Mrd. inTsd. in Mrd.
GroRhandel
Human- % A
ﬁ arzneimittel 104 | 17,1 = mit H'untlan— 110 | 9,0
[ arzneimitteln
[
2
= Medizinprodukte .
h
& und Medizin- 202 | 150 | |(£D) 3’:52;2‘:5:]:: 73 | 59
technik N
Kérper-, Mund-, .
@ Zahnpflege- % | 71 %% Efondduelit?;: Egw | 356 | 156
produkte Z
Sport- und Dienstleistungen
Fitnessgerate 73 0.5 IKT/DV 5/ o
Industrielle
Forschung & 55 6,4
Entwicklung
Gerite IKT/DV 3 0,3

Betrachtungszeitraum: 2019 (Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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GroRter Wachstumstreiber ist der Vertrieb + GroRhandel im
Erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft

Kernbereich

Mrd.
32,1 ;)p in2019

200-2019 2,5 % p.a.

Bruttowertschdpfung in der industriellen Gesundheitswirtschaft im
4-Felder-Schema

Mrd.
14,8 . in2019

200-2019 5,0 % p.a.

Mrd.
14,2 S/ in2019

2002019 4,1 % p.a.

Mrd.
Direkte
Bruttowertschépfung
durch Produktion

Mird.
20,0 [, in2019

2010-2019 6,5 % p.a.

Mrd.
34,8 [ ;
Direkte
Bruttowertschépfung
durch Vertrieb + GroBhandel

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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45

Vertrieb + GroBhandel im Erweiterten Bereich der IGW weisen
iiberdurchschnittliches Erwerbstatigenwachstum auf

306 1sd.  in2019

Kernbereich

200-2019 1,4 % p.a.

Erwerbstitige in der industriellen Gesundheitswirtschaft im 4-Felder-Schema

183 1sd. in2019

200-2019 1,2 % p.a.

155 1sd.  in2019

200-2019 2,7 % p.a.
461 Tsd.

Erwerbstdtige in der
Produktion

Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.

403 1sd.  in2019

200-2019 4,1 % p.a.

586 Tsd.

Erwerbstdtige in
Vertrieb + GroBhandel

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Abweichungen in der Summe sind rundungsbedingt.
Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
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Die Herstellung von Humanarzneimitteln wachst im Vergleich
zur industriellen Gesundheitswirtschaft unterdurchschnittlich

Bruttowertschopfung der Humanarzneimittel-Herstellung und Anteil an der
industriellen Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
20 50
18 4 2,5Mrd. EUR (+ 1,8 % p.a) 16,3 16,6 171 4
T T T T T T T T T T gy T T T 16,0
PR 15,6 151 15,6 40
14,6 14,8 14,9 >
14 35
12 30
10 258 25
2 25,1
. 24,5 227 .
21,5
19,6 15,7 B *°
6 15
4 10
2 5
0 0

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

B Humanarzneimittel Anteil an IGW

Die Bruttowertschépfung der Herstellung von Humanarzneimitteln ist im
Beobachtungszeitraum rund 2,3 Prozentpunkte schwicher gewachsen als
die gesamte Gesundheitswirtschaft pro Jahr. Die Herstellung von Human-
arzneimitteln besitzt einen Anteil von 21,0 Prozent an der Bruttowertschop-
fung der IGW.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Anzahl der Erwerbstatigen in der Produktion von
Humanarzneimitteln ist seit 2010 um 15.000 gestiegen

47

Erwerbstitige in der Herstellung von Humanarzneimitteln und Anteil an der
industriellen Gesundheitswirtschaft

Erwerbstitige (in Tsd.) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)

110 15,0 Tsd. (+ 1,7 % p.a.) 104,2
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-10 0
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I Humanarzneimittel Anteil an IGW

Das Erwerbstétigenwachstum in der Herstellung von Humanarzneimitteln
ist im Vergleich zur Gesundheitswirtschaft seit 2010 unterdurchschnittlich.
Die Humanarzneimittelherstellung hat einen der hochsten Bruttowert-
schopfungswerte pro Kopf der Gesundheitswirtschaft.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Exporte von Humanarzneimitteln nehmen iiber 50 Prozent
der Gesamtexporte der Gesundheitsbranche ein

Exporte deutscher Humanarzneimittel und Anteil an der
industriellen Gesundheitswirtschaft

Exporte (in Mrd. EUR) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
70 +29,6 Mrd. EUR (+ 6,5 % p.a.) 68,6 100
64,6 |
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I Humanarzneimittel Anteil an IGW

Die Exporte der Humanarzneimittelbranche sind mit fast sieben Prozent
pro Jahr seit 2010 deutlich gestiegen. Dabei hat sich ihr Anteil an den
Gesamtexporten erhoht. Infolgedessen entfallen mehr als die Halfte aller
Exporte der industriellen Gesundheitswirtschaft auf die Arzneimittelbranche.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Leicht unterdurchschnittliches Wachstum der Importe von
Humanarzneimitteln im Vergleich zur gesamten Branche

Importe von Humanarzneimitteln und Anteil an der industriellen
Gesundheitswirtschaft

Importe (in Mrd. EUR) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
50 100
0,
45 PISTMrdEUR(+49%p.a) ... %9 48
40,9
40 39,2 80
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35 121 . 334 70
. o om B oy N “
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B Humanarzneimittel Anteil an IGW

Auch das Importvolumen von Humanarzneimitteln ist rasant angestiegen,
wenn auch etwas weniger stark als der Export. Der Anteil der Humanarznei-
mittel liegt auch hier konstant oberhalb der 50-Prozent-Marke.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Im Gegensatz zur Humanarzneimittelbranche sinkt die
Produktion von Generika

Bruttowertschopfung durch die Produktion von Generika und Anteil
an der industriellen Gesundheitswirtschaft

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

B Generika Anteil an IGW

Die Bruttowertschopfung des Generikabereiches sinkt absolut gesehen

kann jedoch wieder ein leichter Anstieg beobachtet werden.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
3,0 - 0,2 Mrd. EUR (- 1,0 % p.a.) 20
2,6 18
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2,3 2,3 2,3 23 16
2,2 2,2
14
2,0 1,9 1,9
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1,0 6
3,7 4
0,5
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gegeniiber der Humanarzneimittelbranche. Dadurch hat sich sein Anteil an
der IGW von Uber vier Prozent auf derzeit 2,9 Prozent reduziert. Seit 2015
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Auch die Anzahl der Erwerbstatigen in der Produktion von
Generika hat abgenommen

Erwerbstitige in der Produktion von Generika und Anteil an der
industriellen Gesundheitswirtschaft

Erwerbstitige (in Tsd.) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
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B Generika Anteil an IGW

Auch die Zahl der Erwerbstitigen des Generikabereiches sinkt absolut
gesehen gegeniiber der Humanarzneimittelbranche mit 0,9 Prozent p.a.
Dadurch hat sich sein Anteil an der IGW um 0,5 Prozent reduziert. Seit 2015
kann jedoch auch hier wieder ein Anstieg beobachtet werden.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Fast ein Fiinftel der Wertschopfung in der IGW wird durch
Medizinprodukte und Medizintechnik erzeugt

Bruttowertschépfung von Medizinprodukten und Medizintechnik und Anteil
an der industriellen Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)

16 50
Medizinprodukte: + 2,7 Mrd. EUR (+ 3,4 % p.a.)
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[0 Medizinprodukte B Medizintechnik Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft

Im Jahr 2019 generierte die Herstellung von Medizinprodukten und Medi-
zintechnik eine Bruttowertschopfung von 15,0 Mrd. Euro. Eine differen-
zierte Betrachtung der Bruttowertschépfung verdeutlicht merkliche Unter-
schiede. So ist die Medizintechnik fiir rund 30 Prozent der Bruttowertschop-
fung verantwortlich. Uber zwei Drittel der Bruttowertschépfung werden
jedoch durch Medizinprodukte erwirtschaftet. Absolut wéchst die Teilbran-
che der Medizinprodukte stéirker als die der Medizintechnik. Durchschnitt-
lich jedoch wichst die Medizintechnik starker.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Ein Fiinftel der Erwerbstdtigen in der IGW erzeugen fast ein
Fiinftel der Bruttowertschopfung

Erwerbstitige in den Bereichen Medizinprodukte und Medizintechnik und Anteil
an der industriellen Gesundheitswirtschaft

Erwerbstitige (in Tsd.) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
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[ Medizinprodukte B Medizintechnik Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft

Ein dhnliches Bild zeigt sich bei der Entwicklung der Erwerbstitigen. Auch
hier machen die Medizinprodukte einen Grof3teil der Erwerbstitigen in
der gesamten Branche aus, durchschnittlich betrachtet ist die Anzahl der
Arbeitsplitze jedoch rund 0,8 Prozentpunkte schwicher gewachsen als im
Bereich Medizintechnik. Im Jahr 2019 beschiftigte die gesamte Branche
mehr als 200.000 Erwerbstatige.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.




54 ITI. INDUSTRIELLE GESUNDHEITSWIRTSCHAFT

Der Export von Medizinprodukten treibt den AuRenhandel in
der Branche an

Exporte von Medizinprodukten und Medizintechnik und Anteil an der
industriellen Gesundheitswirtschaft

Exporte (in Mrd. EUR) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
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[ Medizinprodukte B Medizintechnik Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft

Die Exporte der gesamten Branche sind seit dem Jahr 2010 kontinuierlich
gewachsen. Die absolute Zunahme von rund 10,5 Mrd. Euro seit dem Jahr
2010 geht einher mit einem durchschnittlichen Wachstum von 5,7 Pro-
zent p.a. im Bereich der Medizinprodukte und 3,7 Prozent im Bereich der
Medizintechnik.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Rund jeder 4. Euro der Importe in der IGW geht auf die
Medizinprodukte und Medizintechnik zuriick

55

Importe von Medizinprodukten und Medizintechnik und Anteil an der
industriellen Gesundheitswirtschaft

Importe (in Mrd. EUR) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
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[ Medizinprodukte B Medizintechnik Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft

Auch die Importe der Branche sind seit dem Jahr 2010 konstant gestiegen.
So verzeichnen die Importe von Medizinprodukten ein Wachstum von 6,2
Prozent p.a. Dies entspricht einem absoluten Anstieg von sieben Mrd. Euro
seit 2010. Demgegentiber sind die Importe der Medizintechnik mit 7,8 Pro-
zent p.a. rund 1,6 Prozentpunkte stirker gewachsen. Absolut betrachtet
betrigt das Wachstum jedoch nur 2,8 Mrd. Euro. Insgesamt wurden von
der Branche im Jahr 2019 Importe im Wert von 22,3 Mrd. Euro getitigt.
Die Anteile der Importe von Medizinprodukten und Medizintechnik an
der IGW sind im Beobachtungszeitraum nahezu konstant.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die industrielle Forschung und Entwicklung ist ein
Wachstumstreiber in der Gesundheitswirtschaft am
Innovationsstandort Deutschland

Bruttowertschdpfung in der Forschung und Entwicklung in der industriellen
und nicht-industriellen Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR)
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B FuE industriell [ FuE nicht-industriell

Ein Grofiteil der Bruttowertschopfung der Forschung und Entwicklung
wird im industriellen Teil der Gesundheitswirtschaft erbracht. Seit 2010 ver-
zeichnet dieser Bereich ein starkes Wachstum. Das Wachstum der Forschung
und Entwicklung im nicht-industriellen Teil der Gesundheitswirtschaft war
ebenfalls erheblich, aber deutlich niedriger als im industriellen Bereich.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Auch auf dem Arbeitsmarkt treibt die industrielle Forschung
und Entwicklung das Wachstum an

Erwerbstitige in der Forschung und Entwicklung in der industriellen
und nicht-industriellen Gesundheitswirtschaft

Erwerbstitige (in Tsd.)
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B FuE industriell [ FuE nicht-industriell

Auch bei den Erwerbstdtigen in der Forschung war der Zuwachs im indus-
triellen Bereich deutlich stiarker als im nicht-industriellen Teil. Jedoch ist
beachtlich, dass die Gesamtzahl an Beschéftigten im nicht-industriellen For-
schungsbereich merklich hoher ist als im industriellen Bereich. Demnach ist
die Wertschopfung pro Erwerbstétigem in der industriellen Forschung deut-
lich hoher als in der nicht- industriellen Forschung.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Forschung und Entwicklung im Bereich der Humanarzneimittel
generiert liber 40 Prozent der gesamten Bruttowertschopfung

in FuE

und Entwicklung

FuE Medizinprodukte
und -technik
9%

FuE in Forschungs-
einrichtungen auRer-
halb der Hochschulen
14%

Hochschulen
33%

FuE in Einrichtungen des
Gesundheitswesens und an

Anteile der Bruttowertschépfung in den Teilbereichen der Forschung

Bruttowertschopfung

o

9,51

FuE Humanarzneimittel
44 %

Den groften Anteil an der Bruttowertschopfung der Forschung und Ent-
wicklung in der Gesundheitswirtschaft besitzt die Forschung und Ent-
wicklung im Rahmen der Humanarzneimittel. Dariiber hinaus generieren
Forschungs- und Entwicklungseinrichtungen fiir Humanarzneimittel, des
Gesundheitswesens und an Hochschulen mehr als drei Viertel der gesamten
Bruttowertschépfung.

Betrachtungszeitraum: 2019 (Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die meisten Erwerbstatigen in der Forschung und
Entwicklung arbeiten in Hochschulen und Einrichtungen
des Gesundheitswesens

Anteile der Erwerbstitigen in den Teilbereichen der Forschung und Entwicklung

FuE Medizinprodukte
und -technik
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FuE in Forschungs-
einrichtungen auRer-
halb der Hochschulen
9%

Erwerbstitige
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117+

FuE in Einrichtungen
des Gesundheitswesens
und an Hochschulen
53%

FuE Humanarzneimittel
29%

Im Gegensatz zur Bruttowertschépfung stellen die Forschungs- und Ent-
wicklungseinrichtungen des Gesundheitswesens und an Hochschulen die
Einrichtungen mit den meisten Erwerbstitigen dar. Eine deutlich geringere
Erwerbstitigenquote als Bruttowertschopfungsquote an Forschungseinrich-
tungen der Humanarzneimittel spricht fiir eine hohe Arbeitsproduktivitit
im Bereich der Humanarzneimittel.

Betrachtungszeitraum: 2019 (Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Biotechnologie verzeichnet iiberdurchschnittliches
Wachstum

Bruttowertschdpfung in der gesundheitsrelevanten Biotechnologie und Anteil an
der industriellen Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
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B Biotechnologie Anteil an Industrieller Gesundheitswirtschaft

Die Biotechnologie ist derzeit noch ein kleiner Teilbereich der Gesundheits-
wirtschaft, aber die Wachstumszahlen verdeutlichen ihr grofies Potenzial.
Mit einem Wachstum von 5,4 Prozent wichst die Branche schneller als die
Gesundheitswirtschaft insgesamt und konnte damit ihren Anteil an der
Gesamtwertschopfung steigern.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Querschnittsbranche Biotechnologie beschiftigt in
Deutschland rund 76.000 Erwerbstitige

Erwerbstitige in der gesundheitsrelevanten Biotechnologie und Anteil an der
industriellen Gesundheitswirtschaft

Erwerbstitige (in Tsd.) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
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M Biotechnologie Anteil an Industrieller Gesundheitswirtschaft

Auch bei den Erwerbstitigen zeigt sich die Dynamik der Branche. Derzeit
tragt sie zwar nur zu einem kleinen Teil der Beschiftigung der Gesundheits-
wirtschaft bei, aber die Anzahl der Erwerbstétigen in der Biotechnologie
wichst bestidndig.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Das Wachstum in der digitalen Gesundheitswirtschaft
ist iiberdurchschnittlich hoch

Bruttowertschopfung der digitalen Gesundheitswirtschaft und Anteil an der
industriellen Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
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I Digitale Gesundheitswirtschaft Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft

Der Beitrag der digitalen Gesundheitswirtschaft zur gesamten Gesundheits-
wirtschaft liegt trotz starker Wachstumstendenzen weiterhin auf einem
niedrigen Niveau. Im Jahr 2019 lag der absolute Wertschépfungsbeitrag bei
5,5 Mrd. Euro und somit lediglich bei 6,7 Prozent der industriellen Gesund-
heitswirtschaft.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die digitale Gesundheitswirtschaft leistet konstante
Wertschopfungs- und Erwerbstitigenbeitrige zur
Gesundheitswirtschaft
Erwerbstitige in der digitalen Gesundheitswirtschaft und Anteil an der
industriellen Gesundheitswirtschaft
Erwerbstitige (in Tsd.) Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft (in %)
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M Digitale Gesundheitswirtschaft Anteil an industrieller Gesundheitswirtschaft

wirtschaft rund 13.000 Arbeitsplitze seit dem Jahr 2010 hinzugewonnen.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.

Mit rund 62.000 Erwerbstitigen im Jahr 2019 hat die digitale Gesundheits-
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IV. Krankenversicherungen

Krankenversicherungen sind ein wesentlicher Bestandteil des deutschen
Gesundheitssystems. Eine Analyse der Gesundheitsausgaben der Krankenversi-
cherungen ist unerlasslich fiir gesundheits- und wirtschaftspolitische Entschei-
dungen und Weichenstellungen. Die Krankenversicherungen sind auch inner-
halb der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung von hoher Bedeutung.
Zwar ist ihr Anteil an der Bruttowertschdpfung und an den Erwerbstétigen der
Gesundheitswirtschaft gering, jedoch wird durch sie ein Grofsteil der Gesund-
heitsausgaben finanziert. Im Folgenden werden daher wesentliche Kennzahlen
der Krankenversicherungen dargestellt sowie deren Platzierung innerhalb der
Gesundheitswirtschaft beleuchtet.

Bruttowertschopfung* Krankenversicherungen
Kernbereich der / 3,4%
Gesundheitswirtschaft** 12,8 Mrd. EUR

69,2 %

257,5 Mrd. EUR Erweiterter Bereich der
Gesundheitswirtschaft
273%

101,6 Mrd. EUR

Erwerbstitige Krankenversicherungen
Kernbereich der 2,1%
Gesundheitswirtschaft** 154 Tsd.
74,0%
5.548 Tsd. Erweiterter Bereich der
Gesundheitswirtschaft
23,9%
1.792 Tsd.

* Abweichungen in der Summe sind rundungsbedingt
** exklusive Krankenversicherungen
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Die gesetzliche Krankenversicherung kommt fiir knapp
60 Prozent der Gesundheitsausgaben auf

Finanzierung der Gesundheitsausgaben nach Ausgabentriagern in Milliarden Euro

1 Gesetzliche Krankenversicherung 7 Gesetzliche Unfallversicherung

230,9 Mrd. EUR (58,3 %) 6,1 Mrd. EUR (1,5 %)

2 Private Haushalte/
Private Organisationen
ohne Erwerbszweck

56,4 Mrd. EUR (14,2 %)

3 Soziale
Pflegeversicherung

40,1 Mrd. EUR
(10,1%)

Gesamtausgaben

395,8

. Mrd. EUR
4 Private

Krankenversicherung

32,4 Mrd. EUR
(8,2%)

5 Arbeitgeber

16,8 Mrd. EUR (4,2%)
6 Offentliche Haushalte 8 Gesetzliche Rentenversicherung
8,1 Mrd. EUR (2,0%) 5,0 Mrd. EUR (1,3 %)

Betrachtungszeitraum: 2019 (prognostizierte Werte).

Quelle: Statistisches Bundesamt, Gesundheitsausgabenrechnung; Darstellung: WifOR.
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Einnahmen und Ausgaben der gesetzlichen Krankenversicherung
und des Gesundheitsfonds wachsen auf nahezu gleichem Niveau

Entwicklung der Einnahmen und Ausgaben der gesetzlichen Krankenversicherung

Einnahmen bzw. Ausgaben (in Mrd. EUR)
300

Einnahmen: + 65,8 Mrd. EUR (+ 4,1 % p.a.)
Ausgaben: +63,4 Mrd. EUR (+ 3,9 % p.a.)
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Seit dem Jahr 2010 sind die Einnahmen der gesetzlichen Krankenversiche-
rung und des Gesundheitsfonds um durchschnittlich 4,1 Prozent gewachsen.
Dies entspricht einem absoluten Wachstum von tiber 65,8 Mrd. Euro. Im
Vergleich dazu sind die Ausgaben absolut um rund 63,4 Mrd. Euro gestiegen.
Dies entspricht einem durchschnittlichen Wachstum von 3,9 Prozent. In den
Einnahmen ist auch der Bundeszuschuss zur gesetzlichen Krankenversiche-
rung enthalten. Er betrégt aktuell 14,5 Mrd. Euro.

Betrachtungszeitraum: 2010-2018.

Die Einnahmen ergeben sich per Statistik aus den Beitragen insgesamt und den sonstigen Einnahmen

ohne Risikostrukturausgleich.

Quelle: KJ 1-Statistik (gesetzliche Krankenversicherung), Bundesministerium fiir Gesundheit; Berechnung: WifOR.
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Die Ausgaben fiir Versicherungsleistungen sind wesentlich
dynamischer gewachsen als die Beitragseinnahmen

Entwicklung der Beitragseinnahmen und Versicherungsleistungen
privater Kranken- und Pflegeversicherungen

Einnahmen bzw. Leistung (in Mrd. EUR)
45

Beitragseinnahmen: +6,5Mrd. EUR (+ 2,3 % p.a.)
Versicherungsleistungen: + 6,7 Mrd. EUR (+ 3,5 % p.a.)
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[ Beitragseinnahmen Versicherungsleistungen

Die Beitragseinnahmen der privaten Kranken- und Pflegeversicherungen
stiegen von 2010 bis 2018 kontinuierlich an. Im Zeitraum von 2012 -2016 ist
jedoch nur eine geringe Steigerung der Beitragseinnahmen von insgesamt
1,6 Mrd. Euro zu verzeichnen. Von 2016 auf 2017 ist sie mit 1,9 Mrd. Euro
wieder deutlicher. Die Versicherungsleistungen stiegen in diesem Zeitraum
annidhernd linear mit durchschnittlich 3,5 Prozent pro Jahr an.

Betrachtungszeitraum: 2010 -2018.
Ohne Beriicksichtigung von Riickerstattungen.

Quelle: Zahlenbericht (private Krankenversicherung), Verband der privaten Krankenversicherung e.V.; Berechnung: WifOR.
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Unterdurchschnittliches Wachstum der Bruttowertschépfung
im Vergleich zur gesamten Branche

Bruttowertschopfung der Krankenversicherungen und 6ffentlichen Verwaltung
und Anteil an der Gesundheitswirtschaft

Bruttowertschépfung (in Mrd. EUR) Anteil an Gesundheitswirtschaft (in %)
16 10

+1,6 Mrd. EUR (+ 1,5 % p.a.)

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019*

[0 Krankenversicherungen und éffentliche Verwaltung Anteil an Gesundheitswirtschaft

Auch wenn die Bruttowertschépfung von Verwaltungstitigkeiten in den
gesetzlichen und privaten Krankenversicherungen bzw. der 6ffentlichen
Verwaltung insgesamt zunimmit, so sinkt doch ihr Anteil an der Bruttowert-
schopfung der gesamten Gesundheitswirtschaft.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019 (*Prognose); Werte in jeweiligen Preisen.

Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Anzahl der Erwerbstatigen im Bereich der
Krankenversicherungen und 6ffentlichen Verwaltung
der Gesundheitswirtschaft sinkt

Erwerbstitige in Krankenversicherungen und 6ffentlicher Verwaltung und Anteil
an der Gesundheitswirtschaft

Erwerbstitige (in Tsd.) Anteil an Gesundheitswirtschaft (in %)

300 10

- 33 Tsd. Erwerbstitige (- 2,1 % p.a.)

100
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[l Krankenversicherungen und éffentliche Verwaltung Anteil an Gesundheitswirtschaft

Die Zahl der Erwerbstitigen im Bereich Krankenversicherungen und offent-
liche Verwaltung ist absolut um 33.000 Arbeitsplatze und relativ um 2,1 Pro-
zent gefallen. Das scheint Folge des Konsolidierungsprozesses bei den Kran-
kenkassen zu sein.

Betrachtungszeitraum: 2010 -2019 (*Prognose).

Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
Ausgabe 2019; Berechnungen: WifOR.
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Die Zahl der gesetzlichen Krankenversicherungen ist weiterhin
riicklaufig

Anzahl der gesetzlichen Krankenkassen im Zeitverlauf

Anzahl der Krankenkassen
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- 60 Krankenkassen (- 35,5 %)
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Im Jahr 2019 gibt es 60 Krankenkassen weniger als noch im Jahr 2010.
Das schlégt sich auch in der Anzahl der Erwerbstitigen nieder.

Betrachtungszeitraum: 2010-2019.
Quelle: Gesetzliche Krankenkasse; Berechnung und Darstellung: WifOR.
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Glossar

Ambulante Pflege

Innerhalb der GGR subsumieren sich unter der Glitergruppe der ambulanten
Pflege neben den nach SGB XI definierten Leistungen von ambulanten Pflege-
diensten auflerdem auch die Leistungen von Rettungsdiensten inkl. der von
der GKV bezahlten Taxifahrten sowie von sonstigen Einrichtungen nach dem
Konzept der Gesundheitsausgabenrechnung.

Apotheken

Zu den Apotheken werden alle 6ffentlichen Apotheken gerechnet, nicht aber
Krankenhausapotheken. Die 6ffentlichen Apotheken dienen der ordnungs-
gemifien Arzneimittelversorgung aller Teile der Bevolkerung.

Arztpraxen

Unter einer Arztpraxis/Zahnarztpraxis wird eine ambulante Versorgungsein-
heit mit direktem Patientenkontakt verstanden. Neben Einzelpraxen zihlen
hierzu auch Gruppenpraxen. Praxen von Allgemeinmedizinern sind ebenso
enthalten wie Praxen von Fachérzten. Leistungen von Dialysezentren werden
hier ebenfalls verbucht.

AuRenhandelsbilanz
Die Auflenhandelsbilanz beschreibt die Differenz aus Exporten und Importen.

Bruttowertschopfung (BWS)

Die Bruttowertschopfung (BWS) ergibt sich aus dem Gesamtwert der im Pro-
duktionsprozess erzeugten Waren und Dienstleistungen (Produktionswert)
abziiglich der hierzu verwendeten Vorleistungen. Die BWS entspricht damit
den in den einzelnen Wirtschaftszweigen erbrachten Leistungen.

Erweiterter Bereich der Gesundheitswirtschaft (EGW)

Der Erweiterte Bereich der Gesundheitswirtschaft (EGW) umfasst Waren und
Dienstleistungen, die nicht in den Kernbereich fallen, jedoch einen objektiven
Gesundheitsnutzen besitzen und aufgrund einer subjektiven Kaufentscheidung
in Hinblick auf Gesundheit erworben werden. Dartiber hinaus fallen in den
Erweiterten Bereich Waren und Dienstleistungen, die nicht als direkter Teil der
Gesundheitswirtschaft betrachtet werden, die jedoch eine mafdgebliche Rolle
spielen fiir das Funktionieren der Gesundheitswirtschaft bzw. der gesundheit-
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lichen Versorgung. Hierzu gehoren bspw. Leistungen von Unternehmensbe-
ratungen fiir Krankenhdiuser, Investitionen wie Forschung und Entwicklung,
Ausbildung zu Gesundheitsberufen oder auch Bauinvestitionen.

Erwerbstatige

Zu den Erwerbstitigen zdhlen alle Personen, die als Arbeitnehmer (Arbeiter,
Angestellte, Beamte, geringfiigig Beschiftigte, Soldaten) oder als Selbststindige
beziehungsweise als mithelfende Familienangehorige eine auf wirtschaftlichen
Erwerb gerichtete Tatigkeit in Deutschland ausiiben, unabhingig vom Umfang
dieser Titigkeit. Personen mit mehreren gleichzeitigen Beschiftigungsverhalt-
nissen werden nur einmal mit ihrer Haupterwerbstitigkeit erfasst. Datengrund-
lage fiir die Berechnung der Erwerbstitigen bildet die Erwerbstitigenstatistik
des Statistischen Bundesamtes.

Export

Exporte sind alle Verkdufe von Waren und Dienstleistungen an Wirtschafts-
einheiten, die ihren stindigen Sitz (Wohnsitz) auferhalb Deutschlands haben.
Die Exportaktivititen der Gesundheitswirtschaft werden im Rahmen der GGR
nach VGR-Konzept und Anschaffungspreisen ausgewiesen.

Gesundheitsausgaben

Die Gesundheitsausgaben umfassen simtliche Giiter und Leistungen mit dem
Ziel der Pravention, Behandlung, Rehabilitation und Pflege, die Kosten der
Verwaltung sowie Investitionen der Einrichtungen des Gesundheitswesens.
Aufwendungen fiir Forschung und Ausbildung im Gesundheitswesen sowie
Ausgaben fiir krankheitsbedingte Folgen (zum Beispiel Leistungen zur Ein-
gliederungshilfe) und Einkommensleistungen, wie die Entgeltfortzahlung im
Krankheitsfall, sind darin nicht enthalten.

Import
Importe sind alle Einkdufe an Waren und Dienstleistungen von Wirtschafts-
einheiten, die ihren stindigen Sitz (Wohnsitz) aufRerhalb Deutschlands haben.

Industrielle Gesundheitswirtschaft
Die industrielle Gesundheitswirtschaft (IGW) umfasst zwei Teilbereiche -
Produktion sowie Vertrieb und Grofthandel. Zum Bereich Produktion zihlen
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Humanarzneimittel, medizintechnische Gerite, Medizinprodukte sowie Pro-
thetik, Kérper-, Mund- und Zahnpflegeprodukte, Gerite der Datenverarbeitung
und Kommunikation, Sport- und Fitnesswaren sowie Forschung und Entwick-
lung im Bereich Humanarzneimittel und Medizintechnik. Zum Bereich Handel
zdhlen im Kernbereich Groffhandelsleistungen mit Humanarzneimitteln und
medizintechnischen Produkten. Im Erweiterten Bereich werden Handelsleis-
tungen der Waren der Erweiterten Gesundheitswirtschaft sowie Dienstleistun-
gen der Informationstechnologie und Datenverarbeitung subsumiert.

Kernbereich der Gesundheitswirtschaft (KGW)

Der Kernbereich der Gesundheitswirtschaft umfasst zum einen die , klassische®
Gesundheitsversorgung, also alle Waren und Dienstleistungen, die Bestandteil
des Erstattungsbereichs von Krankenkassen und anderen Sozialversicherungs-
tragern sind. Zum anderen zéhlen dazu aber auch Waren und Dienstleistun-
gen, die durch private Konsumausgaben finanziert und in der Gesundheits-
ausgabenrechnung erfasst werden.

Kollektiv und individuell finanzierte Gesundheitsleistungen

Kollektiv und individuell finanzierte Gesundheitsleistungen reprasentieren
eine finanzierungsseitige Abgrenzung der GGR. Dargestellt werden sie in Form
der sogenannten 4-Felder-Matrix. Diese verdeutlicht die gliter- und finanzie-
rungsseitige Abgrenzung der Gesundheitswirtschaft. Mit ihr lassen sich Aus-
sagen Uiber den kollektiven und individuellen Verbrauch von gesundheits-
relevanten Waren und Dienstleistungen ableiten. Der Abgleich der Ausgaben
erfolgt dabei fiir den Kernbereich anhand der Gesundheitsausgabenrechnung
und im Erweiterten Bereich mittels Sekundérdaten. Es gilt jedoch zu beach-
ten, dass mit dieser Abgrenzung keine Aussagen zu Bruttowertschépfung oder
Erwerbstitigen moglich sind, da sie eine rein finanzierungsseitige Veranschau-
lichung der Gesundheitswirtschaft darstellt.

Krankenhauser

Krankenhiuser sind Einrichtungen, die der Krankenhausbehandlung oder
Geburtshilfe dienen und in denen Patientinnen und Patienten untergebracht
und verpflegt werden kénnen. Sie stehen fachlich-medizinisch unter stindiger
arztlicher Leitung und sind darauf eingerichtet, vorwiegend durch arztliche
und pflegerische Hilfeleistungen Krankheiten der Patientinnen und Patienten
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zu erkennen, zu heilen, ihre Verschlimmerung zu verhiiten, Krankheitsbe-
schwerden zu lindern oder Geburtshilfe zu leisten. Hochschulkliniken sind hier
ebenfalls enthalten.

Medizinische Versorgung

Der Begriff der ,,Medizinischen Versorgung“ kann anhand der Auflistung
der Gilitergruppen der Gesundheitswirtschaft in die Teilbereiche ,Stationére
Einrichtungen“ und ,Nicht-stationére Einrichtungen“ abgeleitet werden.
Diese Bereiche umfassen im Detail die folgenden Giiterkategorien:

Dienstleistungen stationirer Einrichtungen:

e Dienstleistungen von Krankenhéusern

e Dienstleistungen von Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen
e Dienstleistungen von (teil-)stationiren Pflegeeinrichtungen

Dienstleistungen von nicht-stationédren Einrichtungen:
Dienstleistungen von Arztpraxen

e Dienstleistungen von Zahnarztpraxen

e Dienstleistungen von Praxen sonstiger medizinischer Berufe
e Dienstleistungen der ambulanten Pflege

Okonomischer FuBabdruck

Unter dem Begriff ,,6konomischer Fuf3abdruck” versteht man die gesamt-
wirtschaftliche Bedeutung der Gesundheitswirtschaft. Der 6konomische Fuf3-
abdruck ergibt sich aus der Summe von direkten, indirekten und induzierten
Wertschopfungs- oder Erwerbstitigeneffekten.

Praxen sonstiger medizinischer Berufe

Zu den Praxen sonstiger medizinischer Berufe gehéren nicht nur physio-,
sprach-, ergo- und musiktherapeutische Praxen, sondern auch Massagepraxen,
Praxen von Hebammen, Heilpraktikern oder Podologen. Sozialpsychiatrische
und psychosoziale Dienste werden ebenfalls hier zugeordnet.
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Produktionswert

Der Produktionswert gibt die Summe des Wertes aller produzierten Waren und
Dienstleistungen der Volkswirtschaft an. Er setzt sich aus dem Wert der Ver-
kiufe von Waren und Dienstleistungen aus eigener Produktion, aus dem Wert
der Bestandsverdnderungen an Halb- und Fertigwaren aus eigener Produktion
und aus dem Wert der selbsterstellten Anlagen zusammen.

Stationdre und teilstationire Pflegeeinrichtungen

Stationdre Pflegeeinrichtungen repriasentieren die Grundgesamtheit der Pflege-
einrichtungen, in denen Pflegebediirftige unter stindiger Verantwortung einer
ausgebildeten Pflegefachkraft gepflegt werden und ganztigig (vollstationir)
untergebracht und verpflegt werden konnen. Teilstationire Pflegeeinrichtun-
gen unterscheiden sich von den stationdren dadurch, dass der Pflegebediirf-
tige zeitlich befristete Pflege und Betreuung erhilt. Zu den Einrichtungen der
stationdren und teilstationédren Pflege ziahlen Altenpflegeheime/Altenkranken-
heime sowie Einrichtungen der Tages-, Nacht- und Kurzzeitpflege.

Vorleistungen

Vorleistungen sind definiert als Wert der im Produktionsprozess verbrauch-
ten, verarbeiteten oder umgewandelten Waren und Dienstleistungen. Durch
die Angabe der bezogenen Vorleistungen lassen sich Aussagen tiber indirekte
Wachstums- und Beschiftigungseffekte in den zuliefernden Branchen ziehen.

Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen

Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen sind Einrichtungen, die der
stationdren/teilstationiren Behandlung dienen, um durch Anwendung von
Heilmitteln (z. B. Krankengymnastik, Sprachtherapie) und anderen geeigneten
Hilfen eine Schwichung der Gesundheit, die in absehbarer Zeit voraussichtlich
zu einer Krankheit fithren wiirde, zu beseitigen oder eine Krankheit zu heilen,
ihre Verschlimmerung zu verhiiten oder einer drohenden Behinderung bzw.
Pflegebediirftigkeit vorzubeugen.

Wertschépfungsquote
Die Wertschopfungsquote beschreibt das Verhiltnis von Bruttowertschépfung
zu Produktionswert.
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