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Die Bedeutung von Gesundheitsdienstleistun-
gen fir die Attraktivitat einer Region

Im Artikel , Gesundheitsversor-
gung in Stadt und Land - Stand
und Perspektiven* (siehe AWV-In-
formationen 2/2015), wurde aus-
fuhrlich auf die Ursachen der feh-
lenden arztlichen Versorgung, ins-
besondere in strukturschwachen
Regionen eingegangen. Als Haupt-
ursachen wurden sowohl Probleme
im Bereich der vorhandenen wirt-
schaftlichen Infrastruktur, berufs-
gruppenspezifische Probleme aber
auch gesellschaftliche Determi-
nanten beschrieben.

Seit Ende der 70er Jahre wird die
Diskussion um unser Gesundheits-
system vor allem von der Frage der
»Kostendédmpfung* beherrscht.
Dies insbesondere mit dem politi-
schen Ziel, die gesetzlichen Ausga-
ben fur Gesundheit in einem Uber-
schaubaren Rahmen zu halten. In
diesem Zeitraum gab es mehr als
20 groBe Gesundheitsreformen,
die vor allem auch zu einer immer
starkeren staatlichen Marktregulie-
rung einhergehend mit Einschrén-
kungen der unternehmerischen
Handlungsmdglichkeiten der Ak-
teure gefuhrt haben. Beispielhaft
sei an dieser Stelle an den Arznei-
mittelmarkt erinnert, der mit Aus-
schreibungen, Zwangsrabatten und
staatlichen Preisfestsetzungen in
die Preisbildung eingreift.

Dies hat in der Konsequenz dazu
gefiihrt, dass das Potenzial, das
der Gesundheitsmarkt in sich
birgt, in der 6ffentlichen Wahrneh-
mung bedauerlicher Weise immer
noch ein Schattendasein birgt.

Der vorliegende Beitrag befasst
sich daher mit der Bedeutung von
Leistungserbringern im Gesund-
heitswesen und der Gesundheits-
wirtschaft fir die Wertschopfung
einer Region.

AWV-Informationen 6/2015

Bedeutung der Gesundheits-
wirtschaft als Wirtschaftsfaktor

Die Entwicklung der Bruttowert-
schépfung fir die Bundesrepublik
Deutschland in der Gesundheits-
wirtschaft betrug in 2014 ca. 280
Milliarden EUR. Das entspricht
einem Anteil an der Gesamtwirt-
schaft von 11,1% (Bundesminis-
terium flr Wirtschaft und Energie
2015).

Nach Angaben des Statistischen
Landesamtes Baden-Wirttem-
berg, waren allein in diesem Bun-
desland im Jahr 2007 im Gesund-
heitssektor 614.000 Menschen
beschaftigt (Statistisches Lan-
desamt BW 2010). Das entsprach
11,2% aller Beschaftigten des
Landes.

Wichtige Wachstums- und Be-
schéaftigungsimpulse gehen da-
bei auch von den Krankenh&u-
sern aus. Nach Angaben der Bay-
erische Krankenhausgesellschaft
e.V. sind aktuell 160.000 Mit-
arbeiter in den Krankenhdusern
dieses Landes beschaftigt. Die-
se erwirtschaften ein Budget von
8,6 Mrd. EUR, wovon 6,5 Mrd.
EUR auf Kosten fiir Personal und
2 Mrd. EUR fir Sachausgaben ge-
tatigt werden. Die Kliniken sind
aber nicht nur Kostenfaktor, son-
dern generieren auch Nachfrage
an Waren, Dienstleistungen und
Investitionsgiitern in einer Regi-
on. (Bayerische Krankenhausge-
sellschaft 2015)

Aspekte bei der Standortent-
wicklung

Die medizinische Versorgung der
Bevdlkerung gehért zur staat-
lichen Daseinsvorsorge. Sie ist
nach dem Prinzip der Menschen-

wirde und der Grundrechte je-
dem Birger zugesichert, unab-
hangig von den sozialen bzw. ort-
lichen Rahmenbedingungen in
denen er lebt.

Ein gutes, flachendeckendes An-
gebot medizinischer Leistungen
ist gerade auch auBerhalb der
Ballungsraume fiir die wirtschaft-
liche Prosperitéat einer Region
eine Grundvoraussetzung. Neben
diesem klassischen Bereich der
Gesundheitsversorgung hat sich
die Gesundheitswirtschaft als
renditestarker und von konjunk-
turellen Schwankungen weitge-
hend unabhangiger Wirtschafts-
zweit entwickelt. Beispielhaft
dafir kdnnen Standorte mit Uni-
versitatskliniken stehen, in de-
ren Einzugsgebiet sich regelma-
Big hochspezialisierte Firmen
aus den Bereichen Pharma, Me-
dizin- und Biotechnologie oder
Bioinformatik ansiedeln. Deren
Mitarbeiter verfliigen in der Regel
Gber einen hohen Bildungsstand
und werden Uberdurchschnittlich
entlohnt. Die dadurch entstehen-
de Kaufkraft flieBt Gber investive
oder konsumptive Ausgaben in
die Region. Abb.1 zeigt anhand
eines Vergleichs zweier Regionen
die Auswirkungen von hoher vs.
geringer Versorgungsdichte auf
verschiedene  volkswirtschaftli-
che Kennzahlen.

Neben der Entwicklung von
Standorten im unmittelbaren Um-
feld von Universitatskliniken oder
groBen Krankenhausern, sind
es beispielsweise ,traditionelle”
Orte der Feinmechanik wie Tutt-
lingen oder Freiburg i. Br., an de-
nen kleine und mittlere Unterneh-
men (KMUs) gute Bedingungen
vorfinden.
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Hierbei handelt es sich oft um
hochspezialisierte Unternehmen,
die sich mit ihren Produkten und
Dienstleistungen auf dem Welt-
markt behaupten kénnen. Voraus-
setzung hierflr ist, dass es ihnen
gelingt, das erforderliche Perso-
nal aus den Bereichen Humanme-
dizin, Physik, Chemie, Biologie
fir den Firmenstandort zu gewin-
nen bzw. langfristig zu binden.
Solche hochqualifizierten Mitar-
beiter werden weltweit gesucht,
dies bedeutet, dass Unternehmen
auch hier einem weltweiten Wett-
bewerb um die High Potentials
ausgesetzt sind. Am erfolgreichs-
ten werden die Unternehmen
sein, die neben einer adaquaten
Verglitung auch eine attraktive
regionale Infrastruktur anbieten
kénnen. Dazu gehdrt eine funkti-
onierende Willkommenskultur ge-
nauso wie optimale Arbeits- und
Lebensbedingungen.  Entspre-
chende Zusammenhange werden
in Abb. 2 aufgezeigt.

GroBe Unternehmen kdénnen De-
fizite z.B. in der Gesundheits-
versorgung durch eigene Ange-
bote zur medizinischen Betreu-
ung und Pravention innerhalb
des Betrieblichen Gesundheits-
managements ausgleichen. Dies
gilt im Ubrigen auch fiir fehlen-
de Angebote im Bereich der Bil-
dung oder Kinderbetreuung. Sol-
che Angebote sind kleineren und
mittleren Unternehmen nicht
moglich. Fur sie sind Moéglichkei-
ten, sich regional zu vernetzen
existenziell wichtig. Krankenkas-
sen, Kommunen und Landkreise
aber auch die IHK’s kénnen da-
bei insofern eine tragende Rol-
le Ubernehmen, indem sie die
Griindung solcher Netzwerke ak-
tiv unterstitzen.

Abb. 1: Regionenvergleich: Aktive und
hohe medizinische Versorgungsdichte eines
Standortes/Region in Bayern (oben). Schwa-
che und niedrige medizinische Versorgungs-
dichte eines Standortes in Thiringen (un-
ten). Quelle: Standortanalyse INFOCUE,
MedidataResearch GmbH (2015).
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Abb. 2: Einflussfaktoren fiir eine attraktive Region. Quelle: In Anlehnung an Hilbert/ Fretschner/ Diilberg (2002)

Fazit

Einrichtungen und Unterneh-
men des Gesundheitswesens,
wie Arztpraxen, Apotheken und
Krankenhduser dirfen nicht aus-
schlieBlich als Kostentreiber ge-
sehen werden. Krankenh&user
sind héaufig der groBte, regiona-
le Arbeitgeber. Die originare Auf-
gabe dieser Einrichtungen, die
Menschen einer Region gut zu
versorgen, bringt eine hohe Wert-
schopfung fir die Region mit
sich. Zusatzlich sind sie wesent-
licher Bestandteil einer intakten
Wirtschaftsinfrastruktur, ohne die
eine nachhaltige Versorgung ei-
ner Region kaum méglich ist.

Dies gilt in besonderem MaB
auch fir die hochspezialisierten
Unternehmen der Gesundheits-
wirtschaft. Die Region Tuttlingen
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mit ihren zahlreichen Weltmarkt-
fuhrern in der Medizintechnik
kann hier beispielhaft genannt
werden.

Kontakt: Klaus H. Kober, www.kober-ma-
nagement.com / Tino Grass, www.medida-
taresearch.de
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