Gesundheitswirtschaft vom Kopf auf die Fiif3e stellen

Weg vom Reparaturbetrieb,
hin zum gesunden System

Krankheit bzw. Symptombekampfung stehen im Fokus der gegenwartigen Gesundheitswirtschaft.
Dabei wiirde eine Umorientierung in Richtung Pravention nicht nur den Anspriichen der Bevdlkerung
gerecht werden, sondern wirtschaftlich betrachtet auch einen Return on Invest (ROI) bringen.

orsorge vor Nachsorge: Dieses

Prinzip hat eine universelle

Bedeutung. Gezielte Praven-
tion ist kliiger und giinstiger als die
Behandlung und Behebung von bereits
eingetretenen Schdden. Diese Pramisse
ist aber nur ansatzweise in den Struktu-
ren des Gesundheitswesens verankert,
der Fokus liegt auf der Erkennung der
Symptome bei schon eingetretener
Erkrankung und einer erst dann einset-
zenden Behandlung. Kurz: Im aktuel-
len Gesundheitssystem ist primar die
Bekdampfung der Krankheit bzw. deren
Symptome incentiviert, nicht aber eine
vorbeugende Vermeidung oder friithzei-
tiges Erkennen von Gefdhrdungen und,
darauf aufbauend, entsprechende Maf3-
nahmen zur Erhaltung der Gesundheit.

Strukturelle Probleme, der ausge-

pragte Fachkraftemangel und Finanz-
sorgen der Krankenhduser kommen
dazu und fiihren oft zu rein an den
Kosten orientierten kurzfristigen Lo-
sungsansatzen. Die wesentliche Ratio-
nale: Krankenhiuser und Arzteschaft
verdienen an Krankheit, nicht an der
Gesundheit der Bevolkerung.

Die Potenziale von E-Health

und Kl nutzen

Dabei kommt einem weiteren Element
eine grofie Bedeutung zu: Die moder-
ne Medizin konzentriert sich in ho-
hem Mafie allein auf das Individuum;
statistisch zu erfassende Muster von
Gesundheitsgefadhrdungen werden
aufgrund fehlender Aufnahme und
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Eine Neuorientierung der
Gesundheitswirtschaft in
Richtung Pravention brachte
einen hohen Return on

Invest mit sich.
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Auswertung von Gesundheitsdaten,
also fehlender Digitalisierung und An-
wendung Kiinstlicher Intelligenz (KI)
bei der Auswertung von Daten, nur
unzureichend hinzugezogen. Mit dem
European Health Data Space (EHDS)
wird - endlich - daran gearbeitet, an-
gemessene Strukturen zu entwickeln,
um Daten fiir das Individuum, aber
auch die 6ffentliche Daseinsvorsorge
und die Forschung zur Verfiigung zu
stellen. Wichtige Fragen bediirfen
dabei der Kldrung, wie

e die Verfiigung iiber die individuel-

len Daten durch den Einzelnen und
e die systematische Weitergabe der
Daten an Dritte.

Auch hier muss dringend ein an-
gemessener Rechtsrahmen entwi-
ckelt und umgesetzt werden. Hinzu
kommt, dass die gesellschaftliche
Krankheitslast derzeit nicht verstdand-
lich und vergleichbar in Geldeinhei-
ten ausgedriickt wird. Dies ist jedoch
die Grundlage fiir gezielte Investiti-
onen in Praventionsmafinahmen fiir
eine gesiindere Bevolkerung.

Kluge Gesundheitsinvestitionen
haben einen hohen ROI

Wie bei der Klimaverdnderung muss
auch im Gesundheitswesen vermieden
werden, dass ein Kipppunkt erreicht
wird, an dem der soziale Ausgleich
wegen ausufernder Kosten nicht mehr
zu organisieren sein wird. Dazu muss
sich die Zielrichtung auf die Transfor-
mation der sozialen und 6konomischen
Rahmenbedingungen fokussieren. Das
breite Feld der Akteure und Einrich-
tungen im Gesundheitswesen sollte
sich auf neue Arbeits- und Versor-
gungsformen ausrichten, um dann aus
der Verbesserung der Gesundheit der
Bevolkerung einer Region einen klar
bezifferbaren, volkswirtschaftlichen Er-
folg zu erzielen. Besonders klar durch
die Arbeiten des WifOR-Instituts belegt
sind die positiven volkswirtschaftli-
chen Effekte gezielter Gesundheitsin-
vestitionen, die ckonomisches Wachs-
tum, Beschéftigung, Innovationen und
letztlich eine verbesserte Gesundheit
fiir alle bewirken. So zeigen beispiels-
weise die Berechnungen des WifOR fiir
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das Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Klimaschutz (BMWK) 2023, dass
die industrielle Gesundheitswirtschaft
im Jahr 2022 tiber 100 Milliarden Euro
Wertschopfung generiert und mehr
als eine Millionen Menschen beschaf-
tigt. Die OECD hat gerade ganz aktuell
eine Studie veroffentlicht, in der sie
modelliert hat, dass die Einfiihrung
der OptiMedis-Losung zur regionalen
Versorgung in Gesundheitsregionen
zu jahrlichen Einsparungen bei den
Gesundheitsausgaben fiir die liber
20-Jahrigen in den EU-27-Landern von
durchschnittlich vier Prozent fithren
wiirde und im Schnitt in Deutschland
bis 2050 kumuliert knapp 150.000
Lebensjahre retten wiirde.

Vorhandene Daten fiir gezielte
Investitionen nutzen

Ansétze zu einer strukturellen Neuori-
entierung sind vorhanden und miissen
konsequent weiterentwickelt werden,
so z.B. das Konzept der , Integrierten
Gesundheitsregionen®, wie es von

der Griinen Bundestagsfraktion sehr
konkret vorgeschlagen wurde und in
verschiedenen Regionen Deutschlands
schon jahrelang vorgemacht wird. Mit
der Einfiihrung einer regionalen Me-
taebene oberhalb der einzelnen Leis-
tungserbringer begegnet der Entwurf
der Herausforderung, dass erfolgsori-
entierte Geschiftsmodelle kaum auf
der Ebene der einzelnen Leistungser-
bringer moglich sind. Dabei spielen
digitale Daten und deren Auswertung
eine wichtige Rolle: Mit den Routine-
daten der Krankenkassen zu Morbi-
ditdt, zur Nutzung des Gesundheits-
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systems und zum Alter sowie mit den
Daten aus der Sozialstatistik kénnen
Bezugsgrofien fiir die Gesamtheit der
Bevolkerung definiert werden, um z.B.
Verschiebungen des Eintrittsalters von
bestimmten chronischen Erkrankun-
gen, von hduslicher oder stationdrer
Pflegebediirftigkeit, von Dialysepflich-
tigkeit, Schlaganféllen, Oberschenkel-
halsbriichen usw., letztendlich damit
vermeidbare vorzeitige Morbiditdt und
Mortalitdt zu bestimmen.

Was messbar ist, kann
verbessert werden

Wir bendtigen gemeinsame Metriken
zur Bewertung von Gesundheits-
investitionen, zur Messung ihrer
Auswirkungen auf das Wirtschafts-
wachstum und das gesellschaftliche
Wohlergehen sowie zur Gewahrleis-
tung der Widerstandsfahigkeit des
Gesundheits- und Finanzsystems.
Gleichzeitig wird damit der Blick iiber
den Einzelnen hinaus auf die Bevol-
kerung gerichtet, und die deutschen
Gesundheitsanbieter schliefien
damit an die internationale Entwick-
lung neuer populationsorientierter
Versorgungslosungen und neuer
Begriffe wie Value-Based-Healthcare,
Accountable Care oder Alternative
Payment Systems an, wie sie auf den
G 7- wie G-20-Diskussionen und
zuletzt u.a. auf dem World Economic
Forum in Davos 2023 diskutiert wur-
den. Eine solche Transformation des
grundlegenden Geschiftsmodells im
Gesundheitswesen ist nur mit einem
iiberparteilichen Ansatz umsetzbar.
Dabei macht die fehlende Koordinie-
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rung und Problemorientierung schon
in der Ampelregierung aktuell nicht
allzu grofie Hoffnung, denn aktuell ist
eine gemeinsame gesundheitspoliti-
sche Konzeption nicht zu erkennen.
Sowohl die soziale Dimension als auch
die notwendigen Umsetzungen von
Innovationen - Digitalisierung und
Anwendung der KI - konnten fiir alle
Akteure eine wichtige Profilierung be-
deuten. Das Ziel der Vermeidung einer
deutlich iber die 40-Prozent-Grenze
hinausschiefienden Belastung der
Sozialbeitrage fiir Wirtschaft und Bei-
tragszahlerinnen und -zahler ist eine
Formel, hinter der sich alle im Par-
lament vertretenen demokratischen
Parteien versammeln konnten.
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