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Vorwort

Sehr geehrte Damen und Herren,

die Gesundheitswirtschaft ist von zentraler Bedeutung fiir die Versorgung und Lebensqualitdt der Menschen. Sie umfasst die
medizinisch-pflegerische Versorgung, die industrielle Gesundheitswirtschaft sowie weitere gesundheitswirtschaftliche
Bereiche. Sie ist zugleich als Wirtschaftsfaktor von groBer Bedeutung fiir Wachstum, Beschaftigung, Innovation und
Wettbewerbsfahigkeit. Wer sie allein als Kostenfaktor betrachtet, greift daher zu kurz.

Ihre Bedeutung fiir Sachsen Idsst sich auch an zentralen Kennzahlen ablesen: Im Jahr 2023 erwirtschaftete die Gesundheits-
wirtschaft eine Bruttowertschopfung von 17,4 Milliarden Euro. Damit entfiel gut ein Achtel der gesamten Wirtschaftsleis-
tung des Freistaates auf sie. Zugleich waren 334.300 Erwerbstdtige in der Gesundheitswirtschaft tatig. Rund jede sechste
erwerbstatige Person in Sachsen arbeitete damit in dieser Branche. Mit einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von
4.8 Prozent entwickelte sich die Gesundheitswirtschaft zudem dynamischer als die Gesamtwirtschaft. Auch ihre internatio-
nale Bedeutung nimmt zu: Seit 2014 stiegen die Exporte um 39,8 Prozent.

Fiir Sachsen eréffnen sich Chancen auf mehr Wertschépfung, Technologietransfer und internationale Wettbewerbsfahigkeit.
Grundlage dafiir sind das Zusammenspiel der verschiedenen Teilbereiche der Gesundheitswirtschaft, eine breit aufgestellte
Bildungslandschaft und leistungsstarke Forschungsstandorte. Besondere Stirken liegen unter anderem in der personalisierten
Medizin, im Einsatz von Kiinstlicher Intelligenz und Big Data sowie in technologischen Innovationen an der Schnittstelle von
Medizintechnik und Biomedizin.

Die vorliegende Studie macht den Stellenwert und die Potenziale der Gesundheitswirtschaft sichtbar. Sie zeigt die Branche
in ihrer ganzen Breite, verdeutlicht ihre 6konomische Bedeutung und skizziert Entwicklungsperspektiven. Damit liefert sie
eine wertvolle Grundlage, um die Gesundheitswirtschaft als relevanten Wirtschaftsbereich starker ins Bewusstsein zu riicken.
Zugleich gibt sie Impulse fiir ein noch engeres Zusammenwirken von Wirtschaft, Wissenschaft, Versorgung, Politik und
Verwaltung.

Ich danke den Sachsischen Staatsministerien fiir Soziales, fiir Wissenschaft und fiir Kultus sowie der Wirtschaftsforderung
Sachsen GmbH fiir die konstruktive Begleitung bei der Erstellung der Studie. Ebenso danke ich den Branchenakteuren, die
im Rahmen eines Workshops ihre Expertise eingebracht haben.

Ihnen, liebe Leserinnen und Leser, wiinsche ich eine erkenntnisreiche und nutzbringende Lektiire.

Dirk Panter

Sichsischer Staatsminister fiir
Wirtschaft, Arbeit, Energie und Klimaschutz
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1 Einleitung

1.1 Hintergrund und Zielsetzung der Studie

Die Gesundheitswirtschaft (GW) ist ein wichtiger Teilbereich der deutschen Volkswirtschaft: Mit rund 7,7 Millionen
Erwerbstatige und einer Bruttowertschépfung (BWS) von 498,4 Mrd. Euro (Stand: jeweils 2025) z3hlt die Gesund-
heitswirtschaft zu den beschaftigungs- und wertschopfungsstirksten Branchen Deutschlands.' Sie ist eine Quer-
schnittsbranche, die sich iiber zahlreiche Bereiche erstreckt - von der medizinisch-pflegerischen Versorgung iiber die
Entwicklung und Produktion von Arzneimitteln und Medizintechnik bis hin zu vielfaltigen Gesundheitsdienstleistun-
gen. Damit umfasst sie sowohl gesundheitsbezogene Dienstleistungen als auch industrielle Produktionsbereiche. Die
Gesundheitswirtschaft in Deutschland weist eine hohe Innovationsdynamik auf - insbesondere in den Bereichen Me-
dizintechnik und digitale Gesundheitslésungen - und tragt damit wesentlich zu einer effizienten und qualitativ hoch-
wertigen Gesundheitsversorgung bei. Gleichzeitig steht sie angesichts des demografischen Wandels vor strukturellen
Herausforderungen, wahrend dieser zugleich eine steigende gesamtwirtschaftliche Nachfrage nach gesundheitsbe-
zogenen Leistungen bewirkt.

Vor diesem Hintergrund hat sich die Perspektive auf die Gesundheitswirtschaft in den vergangenen Jahren deutlich
gewandelt: Wurde der Gesundheitssektor in der Vergangenheit priméar als volkswirtschaftlicher ,Kostenfaktor" be-
trachtet, der insbesondere die 6ffentlichen Haushalte belastet riicken heute verstarkt auch seine Chancen und Po-
tenziale als bedeutender Wirtschafts- und Innovationsfaktor in den Fokus - mit hoher Innovationskraft und zuneh-

mender internationaler Leitmarktbedeutung.”

Fiir den Freistaat Sachsen spielt die Gesundheitswirtschaft ebenfalls eine zentrale Rolle und hat sich in den letzten
Jahren als bedeutender Wachstumstreiber und stabilisierender Faktor gegeniiber konjunkturellen Schwankungen
etabliert: Im Jahr 2023° generierte die sdchsische Gesundheitswirtschaft eine BWS von 17,4 Mrd. Euro, was 12,2 %
der BWS Sachsens entsprach. Dieser Wert stellt den jlingsten Referenzpunkt in einer Reihe stetiger jahrlicher Zu-
wichse der Bruttowertschdpfung seit 2014, die im Mittel bei 4,4 % pro Jahr lagen.” Dariiber hinaus spielt sie iiber
ihre 6konomische Bedeutung hinaus eine wichtige Rolle: Sie beeinflusst nachhaltig das soziale und gesellschaftliche
Geflige und fordert die Innovationskraft des Freistaates.

Das Sachsische Staatsministerium fiir Wirtschaft, Arbeit, Energie und Klimaschutz (SMWA)® hat die VDI/VDE Innova-
tion + Technik GmbH mit der Durchfiihrung dieser umfassenden Untersuchung der 6konomischen Dimensionen der
Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen beauftragt.

Zielsetzung

Die Studie soll detaillierte und differenzierte Einblicke in die Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen vermitteln.
Dazu diskutiert sie die vorhandene Daten- und Informationslage, analysiert Herausforderungen und Trends und iden-
tifiziert wesentliche Treiber und Entwicklungspotenziale der sachsischen Gesundheitswirtschaft.

Das libergeordnete Ziel besteht darin, die Struktur und Bedeutung der Gesundheitswirtschaft als Querschnittsbranche
systematisch darzustellen, ihren volkswirtschaftlichen Stellenwert in Sachsen zu verdeutlichen und Entwicklungspo-
tenziale aufzuzeigen.

Auf dieser Grundlage sollen fiir den Auftraggeber sowie fiir relevante Akteure aus Wirtschaft, Wissenschaft, Politik
und Verwaltung strategische Handlungsoptionen ableitbar werden.

" Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2026): Gesundheitswirtschaft - Daten und Trends zur Gesundheitswirtschaft in Deutsch-
land, 2025, Faktenblatt Gesundheitswirtschaft (Stand 30.03.2026).

2VgI. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaft - Daten und Trends zur Gesundheitswirtschaft in
Deutschland, 2024.

* Das Jahr 2023 ist das jlingste Datum der hier genutzten Datenbasis.

* Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.

®Zum Zeitpunkt der Auftragsvergabe lautete die Bezeichnung des Auftraggebers ,Séchsisches Staatsministerium fiir Wirtschaft, Arbeit und Ver-
kehr".
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Aufbau
Der Aufbau der Studie orientiert sich eng an der beschriebenen Zielsetzung.

Auf die Einfiihrung (Kapitel 1) mit Hintergrund, Zielsetzung, methodischem Vorgehen und Datenbasis folgt eine Dar-
stellung des gesamtwirtschaftlichen Umfelds im Freistaat Sachsen (Kapitel 2), einschlieBlich demografischer und
wirtschaftlicher Rahmenbedingungen sowie internationaler Verflechtungen.

Kapitel 3 behandelt wichtige Trends und Herausforderungen der Gesundheitswirtschaft: Digitalisierung, demografi-
scher Wandel und Klimawandel.

Kapitel 4 enthdlt eine umfassende Gkonomische Analyse der gesamten Gesundheitswirtschaft in Sachsen, insbeson-
dere hinsichtlich Bruttowertschopfung, Erwerbstatigkeit und AuBenhandel.

Der Struktur der Gesundheitswirtschaft widmet sich Kapitel 5 mit der Abgrenzung in Kernbereich und erweiterten
Bereich und der Dreiteilung (medizinisch-pflegerische Versorgung, industrielle Gesundheitswirtschaft, weitere Berei-
che), inkl. Multiplikatorwirkungen und Finanzierungsarten.

In Kapitel 6 erfolgt eine detaillierte Analyse der Glitergruppen (H1-H7 im Kernbereich, E1-E5 im erweiterten Bereich)
einschlieBlich 6konomischer Kennzahlen und Potenzialanalyse. Zudem werden die Bereiche Biotechnologie und Life
Sciences dargestellt.

Kapitel 7 beinhaltet eine regionale Analyse ausgewéahlter Giitergruppen bzw. -kategorien der séchsischen Gesund-
heitswirtschaft auf Landkreis- und kreisfreier Stadtebene und stellt die rdumliche Verteilung der Unternehmen dar.

Kapitel 8 beleuchtet die Bereiche Forschung, Bildung und Innovation. Es enthélt eine Analyse der Aktivitdten in For-
schung und Entwicklung, institutionelle Kernkompetenzen, Auswirkungen der COVID-19-Pandemie sowie gesund-
heitswirtschaftsrelevante Bildungsangebote und Ausbildungsstrukturen.

Kapitel 9 fasst die zentralen Ergebnisse der Studie zusammen.

Im Anhang (Kapitel 10) befinden sich weiterfiihrende Dateniibersichten und Tabellen, gefolgt vom Quellen- und Li-
teraturverzeichnis (Kapitel 11).

1.2 Methodische Vorgehensweise

Die methodische Vorgehensweise der Studie zur Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen folgt einem systemati-
schen, mehrstufigen und triangulativen Ansatz, der sowohl primére als auch sekunddre Daten integriert.

Datenbasis

Die Datenbasis fiir die Studie stiitzt sich auf eine Vielzahl von Quellen, um ein umfassendes Bild der Gesundheits-
wirtschaft in Sachsen zu zeichnen:

- Statistische Daten: Zu den wichtigsten Datenquellen zdhlen die Verdffentlichungen des Statistischen Bun-
desamtes (Destatis), die Publikationen® und das Dashboard zur nationalen Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung (GGR) des Bundesministeriums fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)’ im Betrachtungszeitraum
2014 bis 2023, der European Health Consumer Index, die Gesundheitsberichterstattung des Bundes, Daten
der Bundesagentur fiir Arbeit/Regionaldirektion Sachsen, Daten von Krankenhausgesellschaften, Kranken-
kassenverbinden sowie der Statistischen Amter der Linder, insbesondere des Statistischen Landesamtes des
Freistaates Sachsen. Diese Daten bieten detaillierte Informationen zu Erwerbstatigkeit, Wertschépfung so-
wie zu Import- und Exportaktivitdten innerhalb der Gesundheitswirtschaft.

- Fachpublikationen und Berichte: Zur Kontextualisierung der statistischen Daten werden wissenschaftliche
Publikationen und Branchenberichte hinzugezogen, um Entwicklungen, Trends und Herausforderungen in
der Gesundheitswirtschaft zu verstehen.

® In der Studie werden die Bezeichnungen des Bundesministeriums entsprechend ihrem jeweiligen Namen zum Zeitpunkt der Verdffentlichung der
zitierten Quellen verwendet (z. B. BMWE).

7 Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.
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- Spezialdatenbanken: Unternehmensinformationen stammen aus der Online-Firmendatenbank der Wirt-
schaftsférderung Sachsen GmbH (WFS). Ergidnzend werden weitere branchenspezifische Quellen wie die
Daten des WifOR-Instituts fiir die Analyse des wirtschaftlichen Umfelds herangezogen.

- SWOT-Workshop: Es wurde ein Workshop durchgefiihrt, in dem Stakeholder aus unterschiedlichen Berei-
chen der sachsischen Gesundheitswirtschaft eingebunden waren. Ziel war es, aktuelle Herausforderungen
und Entwicklungspotenziale aus der Sicht unmittelbar Beteiligter zu diskutieren. Zu den Teilnehmenden
zdhlten Vertreterinnen und Vertreter von Krankenhausern, Pflegeeinrichtungen, Unternehmen der Gesund-
heitswirtschaft sowie einschlagigen Verbdnden und politischen Institutionen.

Datenanalyse

Die Analyse der gesammelten Daten erfolgt in mehreren Schritten auf Basis eines Mixed-Method-Ansatzes, um so-
wohl qualitative als auch quantitative Aspekte der Gesundheitswirtschaft zu beriicksichtigen:

- Deskriptive Analyse: Im ersten Schritt werden die gesammelten Daten statistisch ausgewertet und visuali-
siert, um eine umfassende quantitative Bestandsaufnahme der Gesundheitswirtschaft in Sachsen zu ermég-
lichen. Hierzu zdhlen u. a. Kennzahlen zu Bruttowertschépfung, Erwerbstdtigen, Pro-Kopf-Wertschdpfung
(BWS je Erwerbstatigem), Export- und Importvolumen, die im Zeitverlauf 2014-2023 analysiert werden, um
Entwicklungen und Trends zu identifizieren.

- Potenzialanalyse: Fiir jede Gltergruppe werden Stdrken, Herausforderungen und Entwicklungspotenziale
herausgearbeitet.

- Vergleichsanalyse: Die Gesundheitswirtschaft in Sachsen wird mit anderen Bundesldndern - insbesondere
Thiiringen, Hessen und Rheinland-Pfalz - verglichen, um strukturelle Besonderheiten sowie mogliche Wett-
bewerbsstarken und -schwéchen zu identifizieren.

Kennzahlen

Die quantitative Analyse basiert auf volkswirtschaftlichen Kennzahlen der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrech-
nung (GGR) des Bundesministeriums fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) fiir den Zeitraum 2014 bis 2023°, die diffe-
renzierte Vergleiche zwischen Bundeslandern ermdglichen. Die GGR wird jahrlich im Auftrag des BMWE vom WifOR-
Institut erstellt und betrachtet die Gesundheitswirtschaft als Querschnittsbranche innerhalb der Volkswirtschaft. Sie
integriert Daten aus verschiedenen statistischen Quellen, darunter den Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnungen, der
Gesundheitsausgabenrechnung sowie der Gesundheitspersonalrechnung.® Seit Oktober 2022 stellt das GGR-Dash-
board des BMWE'© umfangreiche Daten und Zeitreihen zur Gesundheitswirtschaft in Deutschland bereit, einschlieB-
lich detaillierter Informationen fiir den Freistaat Sachsen. Die Datenbasis der GGR ermdglicht eine methodisch kon-
sistente Erfassung der volkswirtschaftlichen Bedeutung der einzelnen Giitergruppen und gewéhrleistet dadurch eine
Vergleichbarkeit der Ergebnisse.

Die einzelnen Kennzahlen sollen an dieser Stelle kurz definiert und ihre Bedeutung umrissen werden:

- Die Bruttowertschépfung ergibt sich aus dem Gesamtwert der im Produktionsprozess erzeugten Giter und
Dienstleistungen (Produktionswert) abziiglich der eingesetzten Vorleistungen. Sie bildet damit die innerhalb
eines Wirtschaftszweiges erbrachte wirtschaftliche Leistung ab. Die Summe der Bruttowertschépfung aller
Wirtschaftsbereiche zuziiglich der Glitersteuern abziiglich der Giitersubventionen ergibt das Bruttoinlands-
produkt (BIP), das die gesamtwirtschaftliche Leistung eines Landes oder einer Region misst.

- Als Erwerbstdtige gelten alle Personen, die eine auf wirtschaftlichen Erwerb gerichtete Tatigkeit ausiiben,
unabhangig vom Umfang der Arbeitszeit. Dazu zdhlen Arbeitnehmerinnen und Arbeitnehmer, Selbststan-
dige, mithelfende Familienangehdrige, Beamte, Soldatinnen und Soldaten sowie geringfiigig Beschaftigte.
Personen mit mehreren Beschaftigungsverhaltnissen werden nur einmal - entsprechend ihrer Haupter-
werbstdtigkeit - erfasst. Grundlage bildet die Erwerbstédtigenrechnung des Statistischen Bundesamtes.

® Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.

° Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023b): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Ergebnisse der Gesundheitswirt-
schaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2022.

' Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:

WifOR. (GGR-Dashboard: ggrdashboard.bundeswirtschaftsministerium.de)
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- Die Pro-Kopf-Wertschépfung bezeichnet in dieser Studie die Bruttowertschépfung je Erwerbstédtigem, also
das Verhiltnis der Bruttowertschopfung zur Zahl der Erwerbstdtigen. Da im GGR-Dashboard keine preis-
bereinigten Zeitreihen fiir Linder vorliegen, wird diese Kennzahl in der vorliegenden Studie durchgéngig in
jeweiligen Preisen (nominal) ausgewiesen.

- Exporte umfassen alle Verkdufe von Waren und Dienstleistungen an Wirtschaftseinheiten mit standigem
Sitz auBerhalb Deutschlands. Im Kontext der Gesundheitswirtschaft werden Exporte gemaB dem Konzept
der Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnungen zu Anschaffungspreisen ausgewiesen.

Importe umfassen alle Kaufe von Waren und Dienstleistungen von Wirtschaftseinheiten mit standigem Sitz
auBerhalb Deutschlands.

Zur besseren Vergleichbarkeit kdnnen 6konomische Kennzahlen grundsatzlich auch in konstanten Preisen dargestellt
werden, um Preiseffekte zu eliminieren.

Fiir die Gesundheitswirtschaft in Sachsen liegen in der GGR ausschlieBlich Zeitreihen in jeweiligen Preisen (nominal)
vor. Daher werden die Kennzahlen in dieser Studie ebenfalls nominal ausgewiesen, sofern nicht ausdriicklich anders
angegeben.

Die GGR des BMWE"" unterscheidet zwdIf Giitergruppen, von denen sieben dem Kernbereich und fiinf dem erweiterten
Bereich der Gesundheitswirtschaft zugeordnet werden.

Kernbereich:

- Humanarzneimittel (H1)

- Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerite (H2)
- Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs (H3)

- Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung (H4)

- Dienstleistungen stationarer Einrichtungen (H5)

- Dienstleistungen von nicht-stationéren Einrichtungen (H6)
- GroBhandelsleistungen des Kernbereichs (H7)

Erweiterter Bereich:

- Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung (E1)

- Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen (E2)

- Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft (E3)
- Investitionen (E4)

- E-Health (E5)

Ziel ist die Erstellung eines hoch granularen Abbildes der Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen, das sowohl
sektorale Interdependenzen als auch regionale Unterschiede und Spezifika auf Ebene der Landkreise systematisch
erfasst und analysiert.

Dariiber hinaus werden die medizinisch-pflegerische Versorgung (MV), die industrielle Gesundheitswirtschaft (iGW)
sowie weitere Teilbereiche der Gesundheitswirtschaft (WGW) anhand der beschriebenen Kennzahlen analysiert (vgl.
Kapitel 5).

Alle Giitergruppen werden nach einem einheitlichen methodischen Vorgehen untersucht (vgl. Kapitel ). Zur Vermei-
dung inhaltlicher Redundanzen wird dieses Vorgehen im Folgenden zentral erldutert.

- Definition und Abgrenzung: Fiir jede Giitergruppe erfolgt eine Abgrenzung gegeniiber anderen Gruppen so-
wie eine Beschreibung ihrer wesentlichen Merkmale.

- Kennzahlen, Wachstumsraten und nationale Vergleiche: Dieser Abschnitt analysiert systematisch die zent-
ralen 6konomischen Kennzahlen sowie deren Entwicklung im Zeitverlauf. Ergdnzend werden Vergleiche mit
anderen Bundeslandern vorgenommen.

- Potenzialanalyse: Fiir jede Giitergruppe werden Starken, Herausforderungen und Entwicklungspotenziale
herausgearbeitet.

" Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.
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2 Gesamtwirtschaftliches Umfeld

Vor der Analyse der Gesundheitswirtschaft in Sachsen erfolgt zundchst die Beschreibung der sachsischen Gesamt-
wirtschaft, um eine Einordnung der Gesundheitswirtschaft bezogen auf die Gesamtwirtschaft zu ermdglichen.

2.1 Demografische und wirtschaftliche Rahmenbedingungen

Mit einer Flache von 18.450 km2 und rund vier Millionen Einwohnerinnen und Einwohnern gehdrt der Freistaat Sach-
sen zu den mittelgroBen Bundesldndern Deutschlands. Er ist das siebtbevdlkerungsreichste Bundesland insgesamt
und rangiert unter den neuen Bundeslandern an erster Stelle (Tabelle 1). Die Bevilkerungsdichte betrdgt 221 Ein-
wohner pro km2,

Tabelle 1: Rangfolge der deutschen Bundeslénder nach Fliche, Einwohnerzahl und Bevélkerungsdichte; Quelle: Statista (2025):
Bundeslander im Vergleich.

Bundes- | Gebietsflache Bt Bundes- Einwohneran- B Bundes- i?:ﬁite{zuongj)_ e

land (2024) [km2] land zahl (2024) land [Einwohner/km?]

BY 70.542 1 NW 18.034.454 1 BE 4.136 1
NI 47.710 2 BY 13.248.928 2 HH 2.467 2
BW 35.748 3 BW 11.245.898 3 HB 1.678 3
NW 34.113 4 NI 8.004.489 4 NW 529 4
BB 29.654 5 HE 6.280.793 5 SL 394 5
MV 23.295 6 RP 4.129.569 6 BW 315 6
HE 21.116 7 SN 4.042.422 7 HE 297 7
ST 20.467 8 BE 3.685.265 8 SN 219 8
RP 19.858 9 SH 2.959.517 9 RP 208 9
SN 18.450 10 BB 2.556.747 10 BY 188 10
TH 16.202 1 ST 2.135.597 11 SH 187 11
SH 15.804 12 TH 2.100.277 12 NI 168 12
SL 2.572 13 HH 1.862.565 13 TH 130 13
BE 891 14 MV 1.573.5697 14 ST 104 14
HH 755 15 SL 1.012.141 15 BB 86 15
HB 420 16 HB 704.881 16 MV 68 16

BW = Baden-Wiirttemberg, BY = Bayern, BE = Berlin, BB = Brandenburg, HB = Bremen, HH = Hamburg, HE = Hessen,
MV = Mecklenburg-Vorpommern, NI = Niedersachsen, NW = Nordrhein-Westfalen, RP = Rheinland-Pfalz, SH =
Schleswig-Holstein, SL = Saarland, SN = Sachsen, ST = Sachsen-Anhalt, TH = Thiiringen

Sachsen ist stark vom demografischen Wandel betroffen: Kennzeichnend sind ein starker Riickgang der Geburtenrate
sowie ein signifikanter Anstieg der dlteren Bevolkerungsanteile. Im Jahr 2024 betrug das Durchschnittsalter in Sach-
sen 47,1 Jahre und lag damit deutlich iiber dem Bundesschnitt (44,9 Jahre).” Die Bevdlkerungszahl des Landes ist in
den vergangenen 40 Jahren um etwa ein Viertel zurlickgegangen. Ausschlaggebend dafiir war insbesondere die an-
haltende Abwanderung - vor allem junger Menschen - in die westdeutschen Bundeslander, insbesondere im Zeitraum
nach der Wiedervereinigung bis in die friihen 2000er Jahre.” In l4ndlichen Regionen nimmt die Bevélkerungszahl
stark ab und die Altersstruktur verschiebt sich schneller zugunsten alterer Jahrgange als in den urbanen Zentren.

" Statista (2025): Durchschnittsalter der Bevdlkerung in Deutschland nach Bundesléndern im Jahr 2024. https://de.statista.com/statistik/da-
ten/studie/1084446/umfrage/durchschnittsalter-der-bevoelkerung-in-deutschland-nach-geschlecht/ (abgerufen am 05.09.2025).

° https://www.bevoelkerungsmonitor.sachsen.de/bevoelkerungsbestand.html (abgerufen am 31.10.2024), Daten fiir die Bevélkerungsfortschrei-
tung auf Basis von Registerdaten vom 3. Oktober 1990 bis 2010, danach Daten fiir die Bevélkerungsfortschreitung auf Basis vom Zensus vom 9.
Mai 2011.
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Die Stddte Leipzig und Dresden verzeichneten in den letzten Jahren einen deutlichen, Chemnitz einen moderaten
Bevdlkerungszuwachs. Ende 2024 lebten in Leipzig 611.850, in Dresden 564.904 und in Chemnitz 245.618 Menschen;
zusammen sind das rund 35,2 % der sichsischen Gesamtbevélkerung (4.042.422)."* """

Bevdlkerungsentwicklung in Sachsen 2013-2024

Im Folgenden werden verschiedene demografische und wirtschaftliche Parameter grafisch dargestellt und analysiert.

Einwohnerzahlen und Altersdurchschnitt in Sachsen (2013-2024)
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Abbildung 1: Einwohnerzahl und Altersdurchschnitt in Sachsen; Quellen: (1) Statista (2025): Einwohnerzahl in Sachsen bis 2024
und (2) Turulski, A.S. (2024): Durchschnittsalter der Bevdlkerung in Sachsen bis 2024 und (3) Rudnicka, J. (2025): Durchschnitts-
alter der Bevélkerung in Sachsen nach Geschlecht von 2014 bis 2024.

Abbildung 1 zeigt, dass die Einwohnerzahl Sachsens zwischen 2013 und 2024 relativ konstant bleibt. Zwischen 2013
bzw. 2014 und 2015 lasst sich ein Zuwachs von rund 40.000 Menschen erkennen. Ab 2018 sinkt die Bevdlkerungszahl,
bis sie 2021 den geringsten Wert erreicht (4,04 Mio. Einwohner). Die Anstiege in den Jahren 2014 und 2015 sowie
2022 und 2023 sind auf den erhdhten Zuzug von Schutzsuchenden zuriickzufiihren.” Im Jahr 2024 bewegt sich die
Einwohnerzahl auf dem bislang niedrigsten Niveau seit 1961 mit 4.042.422 Einwohnern.

Das Durchschnittsalter zwischen 2013 und 2024 erhdht sich moderat. Langfristig ist von einem kontinuierlichen
Anstieg des Anteils der liber 65-jahrigen Bevdlkerung auszugehen, wahrend die Geburtenrate auf einem vergleichs-
weise niedrigen Niveau verharren diirfte (vgl. Kapitel 3.2). Sachsen steht damit vor einem tiefgreifenden demografi-
schen Wandel, der maBgebliche Auswirkungen auf die gesamtwirtschaftliche Entwicklung erwarten l3sst - insbeson-
dere im Hinblick auf die Verfligbarkeit von Fachkraften, die Innovations- und Investitionsfahigkeit, das Konsumver-
halten, die Vermdgensbildung, die Griindungsaktivitdt sowie die nachhaltige Finanzierung 6ffentlicher Aufgaben und
Infrastrukturen.

" Vgl. Sichsisches Staatsministerium fiir Wirtschaft, Arbeit und Verkehr (2024a): Chancen und Herausforderungen des Wirtschaftsstandorts Sach-
sen.

'® Statista (2025): https://de.statista.com/statistik/daten/studie/322518/umfrage/entwicklung-der-gesamtbevoelkerung-in-dresden/ (abgerufen
am 05.09.2025).

"® Statista (2025): https://de.statista.com/statistik/daten/studie/374832/umfrage/entwicklung-der-gesamtbevoelkerung-in-chemnitz/ (abgerufen
am 05.09.2025).

" Statista (2025): https://de.statista.com/statistik/daten/studie/322520/umfrage/entwicklung-der-gesamtbevoelkerung-in-leipzig/ (abgerufen am
05.09.2025).

'® Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): https://www.bevoelkerungsmonitor.sachsen.de/bevoelkerungsbestand.ntml (abgerufen

am 28.11.2025).
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Entwicklung der Erwerbstitigenzahlen in Sachsen 2013-2024

2,1 Mio. +3,4 % Wachstum (rel.) seit 2013
Erwerbstitige der Gesamtwirt- +68,9 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2013
schaft im Jahr 2024 / & +0,3 % Wachstum (p. a.) 2013-2024

Erwerbstatige und Arbeitslosenquote in Sachsen (2013-2024)
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Abbildung 2: Erwerbstétige und Arbeitslosenquote in Sachsen (2013-2024); Quelle: (1) Statista, Rudnicka (2025a): Anzahl der
Erwerbstétigen in Sachsen nach dem Inlandskonzept von 1991 bis 2024, (2) Statista Research Department (2025): Arbeitslosen-
quote in Sachsen bis 2024.

Abbildung 2 verdeutlicht einen kontinuierlichen Anstieg der Erwerbstdtigenzahl im Zeitraum von 2013 bis 2019 um
insgesamt rund 65.800 Personen. Nach einem Riickgang ab dem Jahr 2020 erreichte die Erwerbstatigkeit im Jahr
2022 wieder das Vorkrisenniveau von 2019 (vor der COVID-19-Pandemie). Zwischen 2013 und 2019 sank die Arbeits-
losenquote um 3,9 Prozentpunkte. Die COVID-19-Pandemie fiihrte zu einem leichten Anstieg der Arbeitslosigkeit.”
In der anschlieBenden Erholungsphase sank die Arbeitslosenquote in Sachsen im Jahr 2022, bevor sie in den Jahren
2023 und 2024 wieder anstieg.

Sachsen steht, wie viele andere Regionen in Deutschland, vor einer weiteren demografischen Herausforderung: der
Fachkrifteknappheit™. Geburtenschwache Jahrginge, eine alternde Bevélkerung und die Abwanderung vor allem jun-
ger Menschen fiihrten zu einem deutlichen Fachkrdfteunterangebot in Sachsen und haben den vormaligen sachsi-
schen Nachfrager- in einen Anbieterarbeitsmarkt umgekehrt. Die sidchsische Staatsregierung setzt daher verstérkt
auf MaBnahmen zur Fachkraftesicherung, wie beispielsweise gezielte Investitionen in die berufliche Ausbildung, Um-
schulungen, Weiterbildung sowie die Férderung von Zuwanderung aus dem Ausland.”

' Vgl. Ragnitz (2023): Wirtschaft in Sachsen.

% An dieser Stelle sowie in der gesamten Studie wird der korrektere Begriff der ,Fachkréfteknappheit” statt des synonymen und gebrauchlicheren
Begriffs des ,Fachkraftemangels” genutzt. Denn: die Bezeichnung "Fachkraftemangel” impliziert eine absolute und objektive Unterversorgung
an Fachkréften in einer Volkswirtschaft. Dies ist in einer offenen Volkswirtschaft nicht gegeben. Daher wird von einer - unternehmens- bzw.
wirtschaftspolitisch quasi ,managerablen” - Fachkréfteknappheit gesprochen, die verdeutlicht, dass Fachkrdfte grundsatzlich vorhanden sind,
jedoch nicht in ausreichender Menge, zu den gewliinschten Konditionen oder in bestimmten Regionen oder Bereichen.

n Vgl. Séchsisches Staatsministerium fiir Wirtschaft, Arbeit und Verkehr (2019): Heimat fiir Fachkréfte - Fachkréftestrategie 2030 fiir den Freistaat
Sachsen.

14



Zusammenfassend lasst sich feststellen, dass die Bevolkerungszahl im Freistaat Sachsen - vor allem infolge von Zu-
wanderung - bis 2023 einen moderaten Aufwartstrend aufweist, seitdem jedoch leicht riicklaufig ist. Gleichzeitig
zahlt Sachsen zu den Bundeslandern mit dem hdchsten Durchschnittsalter. Die Arbeitslosenquote bewegt sich im
Rahmen des bundesweiten Durchschnitts und folgt dem allgemeinen Trend.

Wirtschaftsleistung und -struktur in Sachsen

Die sachsische Wirtschaft hat seit der Wiedervereinigung einen tiefgreifenden Strukturwandel durchlaufen. Seit dem
friihen 20. Jahrhundert war Sachsen ein bedeutender Industriestandort, insbesondere in den Bereichen Maschinen-
und Anlagenbau, Bergbau, Mikroelektronik und Automobilindustrie.” Nach der deutschen Wiedervereinigung 1990
brach ein GroBteil der bestehenden industriellen Strukturen weg, was einen umfassenden Transformationsprozess
einleitete. Im ostdeutschen Vergleich konnte sich Sachsen dabei gut behaupten, erreicht wirtschaftlich bislang aber
noch nicht das Niveau westdeutscher und westeuropaischer Regionen. Wie Deutschland insgesamt weist auch Sach-
sen eine kleinteilige Wirtschaftsstruktur auf: Rund 99 % aller Unternehmen zdhlen zum Mittelstand (KMU?), womit
der Freistaat dem Bundesdurchschnitt entspricht. Die sdachsischen KMU erwirtschaften rund zwei Drittel des landes-
weiten Umsatzes und beschaftigen knapp drei Viertel aller sozialversicherungspflichtigen Beschaftigten.

Die kleinteilige Unternehmensstruktur Sachsens bringt einerseits typische Investitionshemmnisse mit sich, bietet an-
dererseits jedoch auch eine ausgepragte strukturelle Anpassungsfahigkeit. Diese Flexibilitdt kann sich positiv auf die
Stabilitdt und Dynamik der regionalen Wertschépfung auswirken.” Als gravierender erweist sich nach wie vor die
strukturelle Unterausstattung im Bereich der dispositiven Faktoren.” Im AuBenhandel profitiert Sachsen von seiner
strategisch glinstigen Lage im Zentrum Europas. Die Ndhe zu Polen und Tschechien begiinstigt den grenziiberschrei-
tenden Warenverkehr und starkt die Position Sachsens als bedeutenden Logistikstandort. Diese Entwicklungen spie-
geln sich auch im Verlauf der BWS wider.

Entwicklung der Bruttowertschépfung in Sachsen 2013-2024

Sachsens Wirtschaftskraft wuchs seit 2013 kontinuierlich. Geddmpft wurde die konjunkturelle Entwicklung leicht
durch die wirtschaftlichen Effekte der COVID-19-Pandemie. Abbildung 3 zeigt, dass die Bruttowertschépfung (BWS)
tiber den dargestellten Zeitraum, mit Ausnahme des Jahres 2020, kontinuierlich ansteigt. Die BWS aller Wirtschafts-
bereiche in Sachsen ist seit 2013 um 55,4 % gewachsen.

146,6 Mrd. € +55,4 % Wachstum (rel.) seit 2013
, BWS der Gesamtwirtschaft im +52,3 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2013

Jahr 2024 / ﬂ +4,1 % Wachstum (p. a.) 2013-2024

I

2 Vgl. Sichsisches Staatsministerium fiir Wirtschaft, Arbeit und Verkehr (2023b): Mittelstandsbericht des Freistaates Sachsen.

% Ein Unternehmen ist ein KMU, wenn es weniger als 250 Beschéftigte hat und entweder einen Jahresumsatz < 50 Mio. € oder eine Jahresbilanz-
summe < 43 Mio. € aufweist (gem. EU-Definition).

# Vgl. Séchsisches Staatsministerium fiir Wirtschaft, Arbeit und Verkehr (2024a): Chancen und Herausforderungen des Wirtschaftsstandorts Sach-
sen.

% Das heiBt, trotz zahlreicher Griindungen und Ansiedlungen von Unternehmen oder Forschungseinrichtungen fehlt es in ostdeutschen Regionen
- auch in Sachsen - an Management- sowie FuE-Funktionalitdten, da kaum ein GroBunternehmen einen Sitz in den neuen Bundeslandern hat
bzw. dort forscht. Das damit verbundene Phinomen der verlangerten Werkbank fiihrt u. a. (und nur schwerlich messbar) dazu, dass zwar in den
ostdeutschen Bundeslandern produziert wird, hoherwertige Tatigkeiten wie strategische Planung, Innovation und Produktentwicklung aber oft
in den westdeutschen Unternehmenszentralen verbleiben. Auch befinden sich iiberproportional viele ostdeutsche - meist hochspezialisierte -
kleine Unternehmen in stark abhéngigen Lieferketten zu westdeutschen Unternehmen. Dies beeintréchtigt regelmaBig die Ost/West-Vergleich-
barkeit, da Wertschépfungsertrige und insbesondere Innovationsleistungen dem Unternehmenssitz und nicht zwangsl4ufig dem (ausgelagerten)
Standort der Produktion bzw. Innovation zugerechnet werden.
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Entwicklung der BWS in Sachsen, nicht-preisbereinigt (2013-2024)
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Abbildung 3: Entwicklung der BWS in Sachsen, nicht-preisbereinigt (2013-2024); Quelle: Statistisches Landesamt des Freistaates
Sachsen (2025): Bruttowertschépfung in Preisen im Freistaat Sachsen 1991 bis 2024 nach Wirtschaftsbereichen und -abschnitten,
Berechnungsstand: Februar 2025

Die preisbereinigte BWS steigt ebenfalls mit Ausnahme von 2020 moderat an, wobei mit 107,3 Mrd. Euro der Hochst-
wert im Jahr 2023 erreicht wird.

Entwicklung der BWS in Sachsen, preisbereinigt (2013-2024)
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Abbildung 4: Entwicklung der BWS in Sachsen, preisbereinigt (Bezugsjahr: 2015 = 100); Quelle: Statistisches Landesamt des Frei-
staates Sachsen (2025): Veranderung des der Bruttowertschépfung, preisbereinigt, verkettet im Freistaat Sachsen 1991 bis 2024
nach Wirtschaftsbereichen und -abschnitten gegentiber dem Vorjahr, Berechnungsstand: Februar 2025.
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Anteile der Wirtschaftssektoren an der BWS in Sachsen im Jahr 2024

Land- und
Forstwirtschaft,
Fischerei
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Dienstleistungs-
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69%

Abbildung 5: Anteile der Wirtschaftsbereiche an der BWS insgesamt in jeweiligen Preisen, Quelle: Statische Amter der Lander:
VGR Monitor der Lander, Bruttoinlandsprodukt, Wertschépfung, Land Sachsen, Wirtschaftsstruktur (abgerufen am 28.11.2025).

Der Dienstleistungssektor ist in den letzten Jahren stark gewachsen, vor allem in den Stddten. Die Hochschulen in
Leipzig, Dresden und Chemnitz sowie die im Land anséssigen auBeruniversitiren Forschungseinrichtungen (Fraun-

hofer, Leibniz, Helmholtz sowie Max Planck) spielen eine zentrale Rolle fiir die Innovationskraft des Landes. %

2.2 AuBenhandel und internationale Verflechtungen

Dank der starken Exportorientierung insbesondere der Industrie hat sich Sachsen zu einem exportstarken Industrie-
standort innerhalb Deutschlands entwickelt. Die Offenheit fiir den internationalen Handel, die Integration in globale
Lieferketten und die strategische Ausrichtung auf Zukunftstechnologien tragen maBgeblich zu Sachsens dkonomi-
schem Erfolg bei.”” Mit Ausnahme der Jahre 2016 und 2020 verzeichneten sowohl die Exporte als auch die Importe
zwischen 2013 und 2024 eine weitgehend kontinuierliche Zunahme (vgl. Abbildung 6).

51,1 Mrd. € ﬁ +62,7 % Wachstum (rel.) seit 2013
Exporte der Gesamtwirtschaft im +19,7 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2013
Jahr 2024 V4 &l +5,7 % Wachstum (p. a.) 2013-2024
34,8 Mrd. € ﬂ +83,1 % Wachstum (rel.) seit 2013

Importe der Gesamtwirtschaft +15,8 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2013
im Jahr 2024 / &] +7,6 % Wachstum (p. a.) 2013-2024

* Vgl. Sichsisches Staatsministerium fiir Wirtschaft, Arbeit und Verkehr (2024a): Chancen und Herausforderungen des Wirtschaftsstandorts Sach-
sen.

7 Vgl. ebd.
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Entwicklung von Exporten und Importen in Sachsen
(2013-2024)
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Abbildung 6: Entwicklung von Exporten und Importen der Gesamtwirtschaft in Sachsen, Quelle: Statistisches Landesamt des Frei-
staates Sachsen (2024): AuBenhandel des Freistaates Sachsen (endgiiltige Ergebnisse 2024): Einfuhr, Ausfuhr - Sachsen - Jahre.
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3 Wichtige Trends und Herausforderungen der
Gesundheitswirtschaft

3.1 Digitalisierung

Gesundheitsdaten als Treiber fiir Innovation

In der digitalen Transformation sind Daten von zentraler Bedeutung - in allen Bereichen. Gerade fiir die Gesundheits-
wirtschaft besteht hier ein erhebliches Potenzial: von der medizinischen Forschung bis zur Patientenversorgung, von
der Pravention bis zum individuellen Gesundheitsmonitoring.

GroBe Mengen an Gesundheitsdaten erwachsen aus verschiedensten Quellen, sei es aus elektronischen Patientenak-
ten, aus Studien bzw. Versuchsdaten, aus Versicherungsdaten oder aus Wearables (Smartwatches, Fitnessarmbénder,
etc.). All diese Daten ermdglichen in Summe neue, umfassendere Einblicke in das Verhalten und den Gesundheitszu-
stand der Patienten und Patientinnen, helfen maschinelle Systeme zu trainieren oder Forschung und Entwicklung fiir
Therapie und Diagnostik bis hin zur genetischen Analyse zu verbessern.”

Im Bereich der Versorgung und der Versorgungsprozesse treiben Gesundheitsdaten - bspw. durch Telemedizin und E-
Health-Anwendungen - die Digitalisierung voran, indem sie Echtzeit-Uberwachung und Fernbehandlungen ermégli-
chen.

Zudem verbessern Gesundheitsdaten die Koordination von Versorgungsketten durch elektronische Patientenakten
und personalisierte Fernberatung, was die Effizienz und Qualitit der Gesundheitsversorgung erheblich steigert.

Gesundheitsdaten sind weiterhin entscheidend fiir die Entwicklung und Herstellung von Medizinprodukten, da sie
eine simulationsbasierte Optimierung und personalisierte Anpassung ermdglichen. Diese Daten verbessern Prototy-
pen, validieren Entwiirfe und fiihren zu maBgeschneiderten Losungen wie individuellen Implantaten, was sowohl zu
besseren Behandlungsergebnissen als auch zu kiirzeren Entwicklungszeiten fiihrt.

Ebenso spielen Gesundheitsdaten eine zentrale Rolle bei Gesundheitstechnologien wie Kl-gestiitzter Bildanalyse und
Robotik. Sie werden genutzt, um Algorithmen fiir die Diagnostik zu trainieren und robotergestiitzte chirurgische Sys-
teme zu unterstiitzen. Sie ermdglichen prazisere Diagnosen, sicherere Eingriffe und bessere medizinische Ergebnisse,
die auf Echtzeit-Patientendaten basieren.

Das Potenzial bei der Nutzung von Gesundheitsdaten birgt aber auch groBe Risiken hinsichtlich des Datenschutzes,
der Datensicherheit, der Qualitit der Daten und der daraus resultierenden Erkenntnisse sowie Investitionen.”

Die Einflihrung von Big Data in Gesundheitsorganisationen ist mit erheblichen Anfangsinvestitionen verbunden. Um
die Vorteile dieser Technologie voll ausschopfen zu kdnnen, miissen gesundheitswirtschaftliche Akteure hohe Kosten
fiir die Bereitstellung der notwendigen Infrastruktur und Ressourcen aufbringen.

Ein weiterer wichtiger Aspekt ist die Qualitdt der Daten. In vielen Fillen stehen nicht geniigend qualifizierte Fach-
krafte zur Verfligung, um die Daten zuverldssig auszuwerten und einzuordnen.

Zudem stoBt die Implementierung neuer Technologien und Prozesse hiufig auf Widerstdnde innerhalb der Organisa-
tion, was die Qualitdt der gesammelten Daten beeintrachtigen kann.

Auch die Qualitat der gewonnenen Erkenntnisse aus den erhobenen Daten stellt eine Herausforderung dar. Da bio-
medizinische Daten hadufig heterogen und von unterschiedlicher Qualitat sind, besteht das Risiko, dass die daraus
abgeleiteten Erkenntnisse ungenau oder irrefiihrend sein kénnen. Dies konnte zu falschen Empfehlungen und Ent-
scheidungen fiihren, was im Gesundheitswesen schwerwiegende Konsequenzen haben kann.

% Vgl. Raghupathi (2014), vgl. Krumholz (2014), vgl. Szlezak et al. (2014), vgl. Kruse et al. (2016), vgl. Kahnra (2020), vgl. Karatas et al. (2022).

* Vgl. Khanra et al. (2020).
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SchlieBlich sind Datenschutz und Sicherheit zentrale Themen im Umgang mit Big Data im Gesundheitswesen. Pati-
entendaten sind besonders sensibel und es besteht die Gefahr, dass sie insbesondere wahrend des Austauschs zwi-
schen verschiedenen Systemen unbefugten Personen zugdnglich gemacht werden. Dies weckt Bedenken hinsichtlich
des Schutzes der Privatsphare und der Sicherheit der Daten.

Bewusstsein dafiir besteht bei allen Akteuren der Gesundheitswirtschaft und der —politik und schldgt sich in requla-
torischen Entwicklungen nieder, die sowohl auf nationaler als auch europdischer Ebene vorangetrieben werden und
Implikationen fiir die sdchsische Gesundheitswirtschaft mit sich bringen.

Der Europiische Gesundheitsdatenraum (European Health Data Space - EHDS)

Am 26.03.2025 ist die Verordnung tiber den europaischen Raum fiir Gesundheitsdaten (EHDS-Verordnung) in

Kraft getreten.30 Diese regelt erstmals die Nutzung von primdren und sekunddren Gesundheitsdaten. Die
EHDS-Verordnung ist Teil der umfassenderen Strategie der EU zur Digitalisierung des Gesundheitswesens und
zur Schaffung eines gemeinsamen digitalen Binnenmarkts. Insgesamt zielt der EHDS darauf ab, das Gesund-
heitssystem in Europa durch die Nutzung digitaler Technologien zu transformieren und zu verbessern.

Primdrnutzung elektronischer Gesundheitsdaten:

Die EHDS-Verordnung strebt an, Schwichen der Cross-Border-Healthcare-Richtlinie (CBHC-Richtlinie) im
grenziiberschreitenden Austausch von Gesundheitsdaten zu beheben. Wahrend die CBHC-Richtlinie die Nut-
zung elektronischer Gesundheitsdaten lediglich auf freiwilliger Basis vorsieht, soll mit dem EHDS sichergestellt
werden, dass alle Mitgliedstaaten verpflichtend elektronische Formate verwenden und interoperable Systeme
einfiihren. Dadurch wird ein nahtloser Austausch von Gesundheitsdaten innerhalb der EU ermdglicht. Der
EHDS erweitert auch Rechte aus der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVOQ), indem er die Datenportabilitit
auf abgeleitete Gesundheitsdaten ausweitet und das Recht auf Datenberichtigung starkt. Der Austausch von
Patientendaten liber die Plattform MyHealth@EU, die bisher nur in wenigen Staaten aktiv genutzt wird, wird
verpflichtend. Dies schlieBt den Austausch von elektronischen Rezepten, Patientenakten und Telemedizin ein.
Die Verordnung definiert sechs prioritdre Kategorien fiir den primaren Datengebrauch, darunter medizinische
Berichte und Laborergebnisse, und strebt eine Harmonisierung der elektronischen Patientenakte (EHR-Sys-
teme) in der EU durch ein verpflichtendes Zertifizierungssystem an.

Sekundarnutzung elektronischer Gesundheitsdaten:

Der sekundare Gebrauch von Gesundheitsdaten im Rahmen des EHDS zielt darauf ab, Forschung, Innovation
und Politikgestaltung im Gesundheitswesen voranzutreiben.

Mitgliedstaaten miissen festlegen, welche Datenhalter aus dem o6ffentlichen und privaten Gesundheits- und
Pflegesektor verpflichtet sind, Gesundheitsdaten fiir sekundare Zwecke bereitzustellen. Dies betrifft insbeson-
dere 15 Kategorien von Daten, darunter elektronische Gesundheitsakten (EHR) und genetische Daten. Auch
Daten, die durch geistige Eigentumsrechte oder Geschaftsgeheimnisse geschiitzt sind, miissen verfligbar ge-
macht werden, wobei ihre Vertraulichkeit gewahrleistet bleiben soll. Die Europdische Kommission kann diese
Datenkategorien durch delegierte Rechtsakte erweitern.

Die Verordnung legt fest, dass Gesundheitsdaten nur fiir bestimmte Zwecke genutzt werden diirfen, z. B. fiir
Forschung, Innovation und Politikgestaltung. Verboten ist die Nutzung fiir anderweitige Zwecke wie Versiche-
rungsentscheidungen, Werbung oder die Entwicklung von Produkten, die der Gesundheit schaden. In jedem
Mitgliedsstaat ist eine Gesundheitsdatenzugangsbehdrde einzurichten, die den Zugang zu Gesundheitsdaten
genehmigt und liberwacht. Sie stellt sicher, dass der Zugang zu den Daten nur zu genehmigten Zwecken und
in anonymisierter Form erfolgt.

Datenhalter sowie Organisationen, die Gesundheitsdaten fiir sekundare Nutzungszwecke bereitstellen, konnen
fiir den Datenzugang Gebiihren erheben. Datennutzende - also natiirliche oder juristische Personen - sind
verpflichtet, die daraus gewonnenen Forschungsergebnisse spatestens 18 Monate nach Erhalt der Daten zu
veroffentlichen. Offentliche Einrichtungen, die Daten im Rahmen ihrer Aufgaben benétigen, sind von der Ge-
nehmigungspflicht befreit. In bestimmten Fillen konnen Datennutzer den Zugang zu Gesundheitsdaten direkt
bei einem einzelnen Datenhalter in einem Mitgliedstaat beantragen.

* https://eur-lex.europa.eu/legal-content/DE/TXT/?uri=CELEX%3A52022PC0197.
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Der EHDS erfordert eine Neuausrichtung im Umgang mit primaren und sekundiren Gesundheitsdaten in Deutschland.
Mit seiner Einfiihrung werden elektronische Patientenakten verpflichtend. Nach Inkrafttreten der EHDS-Verordnung
muss auch in Deutschland der EU-weite Rechtsanspruch auf einen schnellen und einfachen Zugang zu den eigenen
elektronischen Gesundheitsdaten fiir Patientinnen und Patienten umgesetzt werden. Zudem sieht der EHDS fiir die
Sekundarnutzung der elektronischen Gesundheitsdaten ein verpflichtendes Widerspruchsrecht vor.

Die elektronische Patientenakte (ePA) wurde in Deutschland bereits 2021 mit dem Patientendaten-Schutz-Gesetz
(PDSG) eingefiihrt und ermdglicht es Patienten und Patientinnen, ihre Gesundheitsdaten digital zu speichern und zu
verwalten.” Ziel der ePA ist es, den Versorgungsalltag fiir Patienten und Leistungserbringer durch eine bessere Ver-
netzung und Verfligbarkeit von Informationen zu erleichtern und zu unterstiitzen. Patientinnen und Patienten haben
die Mdoglichkeit, tiber Apps oder Webportale ihrer Krankenkassen auf die ePA zuzugreifen. In der Akte werden ver-
schiedene Gesundheitsinformationen wie Diagnosen, Behandlungsberichte, Medikamente, Impfungen und Untersu-
chungsergebnisse gespeichert.

Die ePA wurde bisher nur nach Beantragung durch den Versicherten angelegt. Arzte, Krankenhauser und andere
Leistungserbringer konnten nur mit aktiver Erteilung des Zugriffsrechts auf ihre Daten in der ePA zugreifen (,Opt-
In").

Aufgrund der geringen Resonanz bei den Versicherten wurde daher mit dem am 26.03.2024 in Kraft getretenen
Digital-Gesetz (DigiG) festgelegt, dass das Fiihren einer ePA in Deutschland verpflichtend ist (,ePA fiir Alle"), sofern
die gesetzlich Versicherten nicht widersprechen (,0pt-Out”). Der Widerspruch kann sich gegen die gesamte Bereit-
stellung der ePA richten oder nur gegen bestimmte Anwendungsfille der ePA.*

Zudem sollen weitere strukturierte Inhalte (z. B. der digital gestiitzte Medikationsprozess oder die elektronische Pa-
tientenkurzakte) in die ePA aufgenommen werden. Die ePA wird automatisch mit Gesundheitsdaten (z. B. Abrech-
nungsdaten der Krankenkassen) befiillt. Patienten haben die Mdglichkeit, einer medizinischen Einrichtung die Zu-
griffsberechtigung iber die ePA-App auf dem Smartphone (ggf. auch iiber den PC) zu erteilen. Oder sie berechtigen
sie vor Ort, indem sie ihre elektronische Gesundheitskarte in das Kartenterminal stecken und die Eingaben mit ihrer
personlichen PIN bestatigen.

Am 15.01.2025 ist die ,ePA fiir Alle” planmaBig gestartet und kann seit dem 29.04.2025 bundesweit von Arztpraxen,
Apotheken und Krankenhdusern genutzt werden. Seit dem 01.10.2025 sind die Leistungserbringer verpflichtet, die
ePA zu nutzen.”

Mit dem am 24.03.2024 in Kraft getretenen Gesundheitsdatennutzungsgesetz (GDNG) soll eine dezentrale Gesund-
heitsdateninfrastruktur mit einer zentralen Datenzugangs- und Koordinierungsstelle geschaffen werden, die den Zu-
gang zu Forschungsdaten ermaglicht (z. B. Abrechnungsdaten der Krankenkassen oder Registerdaten). Die Datenfrei-
gabe aus der ePA soll vereinfacht werden (,0Opt-Out”). Die Ausleitung der Daten aus der ePA soll dabei fiir Patienten,
Leistungserbringer und Forschende auch im Kontext des EHDS erfolgen und den Anschluss daran ermdglichen.” Mit
den bundesrechtlichen Regelungen - DigiG und GDNG - wurden die rechtlichen Voraussetzungen fiir die ePA als
zentralem Speicherort fiir Gesundheitsdaten nach der EHDS-VO geschaffen. Entsprechende weitere Anpassungen und
Durchfiihrungsrechtsakte miissen dafiir entsprechend umgesetzt werden.

3.2 Demografischer Wandel

Die Gesundheitswirtschaft in Sachsen steht nicht nur im Zeichen der Digitalisierung, sondern wird auch maBgeblich
durch den demografischen Wandel beeinflusst. Dieser duBert sich unter anderem in einer schrumpfenden und gleich-
zeitig stark alternden Bevdlkerung - Entwicklungen, die das Gesundheitssystem vor erhebliche Herausforderungen
stellen. Die Veranderungen der Bevdlkerungsstruktur haben unmittelbare soziookonomische Auswirkungen und ge-
horen bereits seit Jahren zu den zentralen Themen fiir Gesellschaft und Wirtschaft im Freistaat. Gleichzeitig eréffnen
diese Entwicklungen auch neue Potenziale, um flexibel und vorausschauend auf die verdnderten Rahmenbedingungen

zu reagieren.”

. https://www.bundesgesundheitsministerium.de/patientendaten-schutz-gesetz.html.

. https://www.bundesgesundheitsministerium.de/ministerium/gesetze-und-verordnungen/guv-20-Ip/digig.html.

. https://www.bundesgesundheitsministerium.de/themen/digitalisierung/elektronische-patientenakte/epa-fuer-alle.ntml.

* https://www.bundesgesundheitsministerium.de/ministerium/gesetze-und-verordnungen/guv-20-Ip/gesundheitsdatennutzungsgesetz.html.

% Vgl. Kreuzenbeck et al. (2023).
21


https://www.bundesgesundheitsministerium.de/patientendaten-schutz-gesetz.html
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/ministerium/gesetze-und-verordnungen/guv-20-lp/digig.html
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/themen/digitalisierung/elektronische-patientenakte/epa-fuer-alle.html
https://www.bundesgesundheitsministerium.de/ministerium/gesetze-und-verordnungen/guv-20-lp/gesundheitsdatennutzungsgesetz.html

Besonders in den landlichen Regionen Sachsens ist der Bevdlkerungsriickgang deutlich spiirbar, wahrend die Stadte
Leipzig und Dresden Zuwdchse verzeichnen. Hauptursachen fiir diese Entwicklung sind anhaltend niedrige Geburten-
raten, eine zunehmende Alterung der Bevilkerung sowie Abwanderung - insbesondere in den Jahren nach der deut-
schen Wiedervereinigung (vgl. Abbildung 7).

Der anhaltende Bevolkerungsriickgang deutet bereits heute auf eine wachsende Belastung der bestehenden Gesund-
heitssysteme hin. Die demografische Alterung fiihrt zu einer steigenden Nachfrage nach geriatrischer Versorgung,
Pflegeeinrichtungen und spezialisierten Gesundheitsleistungen fiir altersbedingte chronische Erkrankungen. Diese Er-
krankungen erfordern oftmals eine kontinuierliche medizinische Betreuung und miinden nicht selten in einen dauer-
haften Pflegebedarf. Entsprechend wachst der Bedarf an Langzeitpflegeeinrichtungen und -leistungen, was die struk-
turelle und personelle Belastung des Gesundheitssystems weiter verstarkt.”

Bevdlkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 1982 bis 2024
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Abbildung 7: Bevdlkerungsentwicklung im Freistaat Sachsen; Quelle: Modifiziert nach Bevélkerungsmonitor Sachsen,
https://www.bevoelkerungsmonitor.sachsen.de/bevoelkerungsbestand.html| (abgerufen am 28.11.2025), Daten fir die Bevdlke-
rungsfortschreitung auf Basis von Registerdaten vom 3. Oktober 1990 bis 2010, danach Daten fiir die Bevdlkerungsfortschreitung
auf Basis vom Zensus vom 9. Mai 2011 sowie ab 2022 Bevélkerungsfortschreitung auf Basis vom Zensus vom 15. Mai 2022

Diese Entwicklungen machen eine Anpassung der Gesundheitsinfrastruktur erforderlich, einschlieBlich der Bereitstel-
lung von Pflegekrdften und der Erweiterung von Altenpflegeeinrichtungen. Die ohnehin bereits spiirbare Fachkrafte-
knappheit im Gesundheitswesen, die Sachsen wie viele andere Regionen Deutschlands betrifft, wird durch den de-
mografischen Wandel zusatzlich verscharft. Vor diesem Hintergrund wird die Ausbildung, Gewinnung und langfristige
Bindung von Pflegekraften und medizinischem Fachpersonal zu einer der zentralen Herausforderungen fiir das sach-
sische Gesundheitswesen.”

Die Binnenmigration innerhalb Sachsens zeigt, dass stadtische Zentren wie Leipzig und Dresden insbesondere von
jungen Menschen und Familien als Wohnorte bevorzugt werden. Dies fiihrt zu einer gewissen Stabilisierung der dor-
tigen Bevolkerungszahlen. Gleichzeitig verstarken sich dadurch die Urbanisierungstendenzen, was ein zunehmendes
Ungleichgewicht zwischen stadtischen und landlichen Raumen zur Folge hat - mit weiterem Bevdlkerungsriickgang
in den landlichen Gebieten. Die Gesundheitsversorgung in landlichen Regionen gestaltet sich zunehmend schwieriger,
da sich der Mangel an medizinischem Fachpersonal verscharft und Versorgungsstrukturen ausgediinnt werden. Die
seit 2015 verstarkte Zuwanderung hat in einigen Regionen kurzfristig zu einer Stabilisierung der Bevolkerungszahlen
beigetragen, ohne jedoch die langfristigen demografischen Herausforderungen grundlegend zu verandern.

% Vgl. Schwendemann et al. (2023).
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Verdnderung der Bevolkerungszahl in Deutschland

Abbildung 8: Veranderung der Bevdlkerungszahl innerhalb Deutschlands; Quelle: Datenbasis: Bundesinstitut fiir Bau-, Stadt- und
Raumforschung (BBSR); Berechnungen: Demografie-Portal des Bundes und der Lander, redaktionell betreut durch das Bundesin-
stitut flir Bevolkerungsforschung im Auftrag des Bundesministeriums des Innern und fiir Heimat; Geometrische Grundlage: ©Ge-
obasis-DE | BKG (2025); Grafik: Bundesinstitut fiir Bevélkerungsforschung (2026); Bildlizenz: CC BY-ND 4.0 (Quellen-URLs:
https://www.demografie-portal.de/DE/Fakten/bevoelkerungsentwicklung-regional-aktuell.html,  https://www.demografie-por-
tal.de/DE/Fakten/bevoelkerungsentwicklung-regional-zukunft.html (abgerufen am 08.04.2026)

Abbildung 8 zeigt die demografische Entwicklung in Deutschland anhand einer regional aufgeschliisselten Karte, die
die Bevdlkerungsveranderungen in einzelnen Regionen visualisiert. Besonders deutlich werden dabei die regionalen
Unterschiede innerhalb Sachsens: Wahrend landliche Gebiete teils erhebliche Bevdlkerungsverluste verzeichnen, wei-
sen urbane Zentren wie Dresden und Leipzig stabile oder sogar wachsende Einwohnerzahlen auf.

Prognosen zeigen, dass der Bevdlkerungsriickgang in Sachsen auch in den kommenden Jahren anhalten wird - wenn
auch in einem moderateren Tempo als in der Vergangenheit. Gleichzeitig schreitet die demografische Alterung voran,
wodurch sich der Anteil der erwerbsfahigen Bevolkerung verringert. Dies bringt erhebliche wirtschaftliche und soziale
Herausforderungen mit sich. Die Gesundheitswirtschaft ist daher zunehmend gefordert, auf diese Entwicklungen mit
innovativen Versorgungsmodellen zu reagieren, die sowohl Effizienzgesichtspunkte als auch die spezifischen Bediirf-
nisse einer alternden Gesellschaft beriicksichtigen. Schliisselstrategien kdnnten dabei in der Telemedizin, dem Ausbau
mobiler Pflegeangebote sowie integrierter Versorgungssysteme liegen, um auch unter veranderten demografischen
Bedingungen eine flichendeckende Gesundheitsversorgung zu gewéhrleisten.” Trotz dieser Herausforderungen er-
6ffnen sich zugleich neue Chancen fiir die Gesundheitswirtschaft in Sachsen: Die wachsende Nachfrage nach Ge-
sundheitsdienstleistungen fiir dltere Menschen schafft Potenziale fiir neue Geschaftsmodelle. Unternehmen kénnten
ihr Portfolio durch Spezialisierung auf geriatrische Pflege, Rehabilitationsangebote oder altersgerechte Wohnkon-
zepte erweitern und damit zur nachhaltigen Stirkung des Sektors beitragen.”

3.3 Klimawandel

Neben dem digitalen und demografischen Wandel spielt auch der Klimawandel eine zunehmende Rolle fiir die sdch-
sische Gesundheitswirtschaft. So treten im Osten Deutschlands vermehrt Diirreperioden und Hitzewellen auf, die
insbesondere fiir vulnerable Gruppen erhebliche Gesundheitsrisiken darstellen. Sachsen ist durch eine zunehmend
alternde Bevolkerung gepragt, die durch den kontinuierlichen Anstieg der Durchschnittstemperaturen besonders ge-
fahrdet ist. Dies liegt vor allem an chronischen Erkrankungen, wie insbesondere Herz-Kreislauf-Erkrankungen, die im
hoheren Alter hdufiger auftreten. Zudem nimmt die Fahigkeit des Kérpers, sich an extreme Temperaturen anzupassen,
mit zunehmendem Alter ab.

% Vgl. Kreuzenbeck et al. (2023).
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https://www.demografie-portal.de/DE/Fakten/bevoelkerungsentwicklung-regional-aktuell.html
https://www.demografie-portal.de/DE/Fakten/bevoelkerungsentwicklung-regional-zukunft.html
https://www.demografie-portal.de/DE/Fakten/bevoelkerungsentwicklung-regional-zukunft.html

Auch die Einnahme bestimmter Medikamente kann die kdrpereigene Temperaturregulation negativ beeinflussen. Bei
eingeschrankter Mobilitdt besteht auBerdem das Risiko, dass Betroffene nicht in der Lage sind, aktiv Abkiihlung auf-
zusuchen. Der Aufenthalt in nicht klimatisierten Raumen - etwa der eigenen Wohnung - kann zu Uberhitzung fiihren,
die im schlimmsten Fall tédlich endet. Laut Robert Koch-Institut (RKI) gab es in Deutschland zwischen 1992 und
2021 insgesamt rund 100.000 hitzebedingte Todesfalle. Der Klimawandel hat jedoch noch weitreichendere Folgen fiir
die Gesundheitswirtschaft. Einige dieser Auswirkungen werden im Folgenden exemplarisch erldutert.”

Der Klimawandel kann als Ursache fiir eine Verlangerung der Pollensaison genannt werden, da durch die Klimaerwar-
mung der Bliihbeginn vieler Pflanzen deutlich friiher einsetzt. In der Folge leiden Betroffene lber einen ldngeren
Zeitraum an Beschwerden. Besonders Menschen mit multiplen Allergien kdnnen nahezu ganzjahrig unter Symptomen
leiden, die gegebenenfalls medizinisch behandelt werden miissen.”

Durch die zunehmende UV-Exposition, insbesondere in den Sommermonaten, steigt das Risiko fiir Sonnenbréinde -
und damit auch fiir Hautkrebserkrankungen. Es wird davon ausgegangen, dass Sonnenbrédnde, die infolge zu langer
oder intensiver UV-Belastung entstehen, das Risiko fiir schwarzen Hautkrebs etwa verdoppeln, bei Kindern sogar
verdreifachen kdnnen. Die Behandlungen belasten die Patientinnen und Patienten, die Behandlungskosten das Ge-
sundheitswesen. Das Bundesamt fiir Strahlenschutz weist daher ausdriicklich auf die Bedeutung praventiver Maf3-
nahmen zum Schutz vor UV-bedingten Hautschadigungen hin. Durch den Klimawandel kdnnen sich auch einge-
schleppte Tierarten dauerhaft etablieren. Ein Beispiel ist die Asiatische Tigermiicke, von der bereits Populationen im
Stadtgebiet von Jena und Berlin nachgewiesen wurden. Experten gehen davon aus, dass sich diese Miickenart auf-
grund der anhaltend steigenden Temperaturen zunehmend weiter nach Norden ausbreiten wird. Die Tigermiicke kann
unter anderem das Dengue-Virus lbertragen. Mit dem vermehrten Auftreten von Erkrankungen, die durch klimabe-
dingt neu etablierte Insektenarten verursacht werden, muss sich das Gesundheitssystem perspektivisch auf veranderte
diagnostische Anforderungen einstellen."”

Hinzu kommt, dass der Klimawandel auch Auswirkungen auf die mentale Gesundheit haben kann. Sowohl steigende
Temperaturen als auch Extremwetterereignisse - etwa Hochwasser oder schwere Unwetter -, die je nach Ausmal
Existenzen gefdahrden oder sogar vernichten kdnnen, fiihren mitunter zu erheblichen psychischen Belastungen, die
einer professionellen Behandlung bedirfen. Die ambulante psychotherapeutische Versorgung ist in vielen Regionen
Deutschlands, insbesondere auBerhalb von GroBstddten und verstdrkt in Ostdeutschland, durch einen Mangel an
Therapieplatzen und entsprechend langen Wartezeiten gekennzeichnet.”

40Vgl. https://www.rki.de/DE/Aktuelles/Neuigkeiten-und-Presse/Meldungen-PM/Pressemitteilungen/2023/06_2023.htm|  (abgerufen  am
31.10.2024).

# Vgl. https://www.bmuv.de/themen/gesundheit/gesundheit-im-klimawandel/ueberblick-gesundheit-im-klimawandel#:~ :text=Der%20Klima-
wandel%20hat%20vielf9%C3%A4Itige%?20direkte,%2DKreislauf2D%20und%20Atemwegserkrankungen%?20versto%C3%~Adrken  (abgerufen
am 30.10.2024).

“ Vgl. https://www.bfs.de/DE/themen/opt/uv/klimawandel-uv/klima-uv-erkrankung/klima-uv-erkrankung_node.htm (abgerufen am 31.10.2024).

* Bundes Psychotherapeuten Kammer (2023): Weiterentwicklung der psychotherapeutischen Versorgung. https://api.bptk.de/uplo-
ads/20230713_bptk_hintergrundpapier_weiterentwicklung_psychotherapeutischen_versorgung_d38b567ee6.pdf (abgerufen am 01.10.2024).
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4 Gesundheitswirtschaft in Sachsen

Die Gesundheitswirtschaft ist eine der bedeutendsten Wirtschaftsbranchen des Freistaates Sachsen und hat sich in
den vergangenen Jahren zu einem wichtigen gesamtwirtschaftlichen Wachstumsbereich entwickelt. Im Folgenden
werden zunichst der Status Quo der Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen anhand von volkswirtschaftlichen
Kennzahlen fiir das Jahr 2023 sowie deren Entwicklung seit 2014 diskutiert. Die sdchsische Gesundheitswirtschaft
wird dazu im bundesweiten Vergleich und im Hinblick auf ihre Bedeutung innerhalb des Bundeslands eingeordnet.

4.1 Bruttowertschopfung der sachsischen Gesundheitswirt-
schaft

Vergleich der Bruttowertschdpfung in der Gesundheitswirtschaft nach Bundeslédndern

Im Jahr 2023 erzeugte die deutsche Gesundheitswirtschaft eine Bruttowertschépfung (BWS) von 468,1 Mrd. Euro.
Den geringsten Anteil an der gesamtdeutschen BWS verzeichnete der bevélkerungsarmste Stadtstaat Bremen (0,9 %),
wiahrend im bevolkerungsreichsten Bundesland Nordrhein-Westfalen mit 21 % der groBte BWS-Beitrag generiert
wurde. Sachsen belegte mit 17,4 Mrd. Euro bzw. 3,7 % Rang acht im Landerranking. Pro Kopf, also je Einwohner,
flihrt Hamburg das Ladnderranking mit 7.600 Euro pro Einwohner an. Sachsen nimmt mit 4.300 Euro pro Einwohner
Rang flinfzehn vor Brandenburg im Lindervergleich ein (vgl. Tabelle 2).

Tabelle 2: BWS der Gesundheitswirtschaft (GW), Anteil der BWS an der deutschen Gesundheitswirtschaft und BWS der Gesund-
heitswirtschaft je Einwohner im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a):
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR und eigene (2) Statistische Amter des Bundes
und der Lander (2024): Bevolkerung nach Nationalitit und Bundeslandern.

Anteil BWS an der .o
Bundesland E[E'\VA\I;.(ngS]) deutschen GW Rang Bundesland Eggg [EFI:;.VEE:;{ Rang
(2023) [9%]
NW 98,1 21,0 1 HH 7.6 1
BY 74,2 15,9 2 HE 6,9 2
BW 679 14,5 3 BE 6,7 3
HE 44,4 9,5 4 BW 6,0 4
NI 39,6 8,5 5 HB 59 5
BE 25,5 54 6 SH 5,8 6
RP 21,8 4,7 7 SL 55 7
SN 17,4 3.7 8 BY 5,5 8
SH 171 3.7 9 NW 54 9
HH 14,5 3.1 10 RP 52 10
BB 10,4 2,2 11 NI 4.9 11
ST 10,1 2,2 12 MV 4,8 12
TH 9,8 2,1 13 ST 4,6 13
MV 7.8 1.7 14 TH 4,6 14
SL 55 1,2 15 SN 43 15
HB 4.1 0,9 16 BB 4,0 16
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Hohe und Entwicklung der Bruttowertschopfung der sichsischen Gesundheitswirtschaft und ihr Anteil an der
Gesamtwirtschaft

17,4 Mrd. € +52,1 % Wachstum (rel.) seit 2014
BWS der sichsischen Gesund- +6 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2014
heitswirtschaft im Jahr 2023 / &J +4,8 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

BWS der Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)

BWS [Mrd. Euro]
Anteil an der Gesamtwirtschaft [%]

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Jahr

Abbildung 9: Bruttowertschopfung der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Im Jahr 2023 belief sich der Anteil der Gesundheitswirtschaft an der gesamtdeutschen BWS auf 12,2 % (BWS Ge-
sundheitswirtschaft: 468,1 Mrd. Euro, BWS Gesamtwirtschaft: 3.824,6 Mrd. Euro). In Sachsen lag der Anteil ebenfalls
bei 12,2 % (BWS Gesundheitswirtschaft: 17,4 Mrd. Euro, BWS Gesamtwirtschaft: 142,5 Mrd. Euro). Seit 2014 ist der
Anteil der Gesundheitswirtschaft an der BWS der sdchsischen Gesamtwirtschaft leicht gestiegen: So lag er 2014 bei
11,7 % und damit um 0,5 Prozentpunkte unter dem Wert des Jahres 2023. Ein etwas starkerer Zuwachs gegeniiber
dem Vorjahr wurde im Jahr 2020 verzeichnet: Der Anteil stieg um 0,6 Prozentpunkte im Vergleich zum Vorkrisenjahr
2019. Dieser Anstieg kdnnte unter anderem mit krisenbedingten, pandemiebezogenen Investitionen sowie erhdhten
offentlichen Ausgaben fiir das Gesundheitssystem in Zusammenhang stehen (vgl. Kapitel 2.2 sowie Abbildung 9).”

Uber den gesamten Betrachtungszeitraum nahm die Bruttowertschdpfung der Gesundheitswirtschaft mit einer
durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von 4,8 % zu. Das Wachstum fiel damit hoher aus als das der Gesamt-
wirtschaft, welche mit durchschnittlich 4,2 % um etwa 0,6 Prozentpunkte weniger wuchs. Insofern ist die Gesund-
heitswirtschaft in Sachsen eine sowohl stabile als auch durchaus relevante Querschnittsbranche innerhalb der sich-
sischen Volkswirtschaft: Mit einem durchschnittlichen Anteil von 12,1 % wurde in den Jahren 2014 bis 2023 - dem
jlingsten verfiligbaren Zeitraum - fast jeder achte Euro der gesamten sachsischen Wirtschaftsleistung in der Gesund-
heitswirtschaft erwirtschaftet.

“ Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE): Andreas Haaf, Dr. Sandra Hofmann, Dr. Sandra Zimmermann, Jan Gerlach: Gesund-
heitswirtschaft und zwei Jahre Corona-Pandemie.
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Wachstumsraten der BWS im Zeitverlauf: Gesundheitswirtschaft im Vergleich zu Gesamtwirtschaft, dem Dienst-
leistungssektor und dem produzierenden Gewerbe in Sachsen

Wachstumsentwicklung der BWS in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 10: Wachstumsentwicklung der Bruttowertschopfung in Sachsen; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR und eigene (2) Statis-
tische Amter des Bundes und der Lander, AG VGRdL (2025): Bruttoinlandsprodukt, Bruttowertschdpfung in den Liandern der Bun-
desrepublik Deutschland 1991 bis 2024.

Bis 2020 entwickelte sich die sdchsische Gesundheitswirtschaft - gemessen an der BWS - weitgehend entlang des
gesamtwirtschaftlichen Entwicklungspfads Sachsens, entkoppelte sich jedoch ab 2020 deutlich davon (vgl. Abbildung
10).” Zuriickzufiihren ist dies vor allem auf den pandemiebedingten Abschwung der sichsischen Gesamtwirtschaft
(-0,7 %). Der vergleichsweise nur leichte Riickgang im Jahr 2020 in der sichsischen Gesundheitswirtschaft wirkte
sich - angesichts ihres signifikanten Beitrags zur BWS und ihres Charakters als Querschnittsbranche mit unterschied-
lichen Giitergruppen - insgesamt stabilisierend auf die konjunkturelle Entwicklung aus. So war die Gesundheitswirt-
schaft wahrend der COVID-19-Pandemie zum einen durch eine erhdhte Nachfrage nach spezifischen medizinischen
Produkten sowie durch verstarkte 6ffentliche Investitionen, etwa in die Impfstoffentwicklung, gekennzeichnet. Zum
anderen war sie jedoch auch von Einschrankungen betroffen: Der Klinikbetrieb wurde auf die notwendigsten Behand-
lungen und Notfallversorgung reduziert, elektive Eingriffe wurden verschoben, medizinische Leistungen aufgeschoben
und der Gesundheitstourismus infolge von Beherbergungsverboten stark eingeschrinkt.”

Pro-Kopf-Wertschépfung in der sichsischen Gesundheitswirtschaft im Vergleich zur Gesamtwirtschaft, dem
Dienstleistungssektor und dem produzierenden Gewerbe

Die Pro-Kopf-Wertschdpfung, definiert als Bruttowertschopfung je Erwerbstatigem, fallt in der Gesundheitswirtschaft
Sachsens im Jahr 2023, wie in den Jahren zuvor, geringer aus als in der sdchsischen Gesamtwirtschaft sowie in
ausgewahlten Vergleichssektoren.

* Beim Dienstleistungssektor und dem produzierenden Gewerbe wurden die Daten der Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnung (VGR) verwendet,
die die Gesamtwirtschaft anhand wichtiger Kennzahlen wie z. B. dem Bruttoinlandsprodukt, der Bruttowertschépfung und dem Bruttonational-
einkommen der Bevdlkerung beschreibt und nach Wirtschaftszweigen differenziert. Die VGR erlaubt daher auch komparative Untersuchungen
zwischen verschiedenen Wirtschaftszweigen. Die GGR verwendet neben diesen Kennzahlen zusatzlich weitere spezialisierte Rechnungen und
Betrachtungen, die fiir die jeweilige Glitergruppe spezifisch sind, wie z. B. Gesundheitssatellitenkonten, die in der VGR nicht betrachtet werden.

“® Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (2022): Andreas Haaf, Dr. Sandra Hofmann, Dr. Sandra Zimmermann, Jan Gerlach: Gesund-
heitswirtschaft und zwei Jahre Corona-Pandemie.
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Pro-Kopf-Wertschépfung der Gesundheitswirtschaft im Vergleich zu anderen
Wirtschaftsbereichen in Sachsen (2023)
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Abbildung 11: Pro-Kopf-Wertschdpfung der Gesundheitswirtschaft im Vergleich zu anderen Wirtschaftsbereichen in Sachsen
(2023); Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung
(GGR), 2024; Berechnungen: WifOR und eigene (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander, AG VGRdL (2025): Bruttoin-
landsprodukt, Bruttowertschopfung in den Landern der Bundesrepublik Deutschland 1991 bis 2024.

Mit 52,0 Tsd. Euro je Erwerbstatigem lag die Bruttowertschépfung je Erwerbstdtigem in der Gesundheitswirtschaft
um 32,2 Tsd. Euro unter dem Wert des produzierenden Gewerbes und um 15,9 Tsd. Euro unter dem Durchschnitt der
sdchsischen Gesamtwirtschaft (vgl. Abbildung 11). Der Dienstleistungssektor weist ebenfalls eine héhere Pro-Kopf-
Wertschdpfung auf als die Gesundheitswirtschaft. Diese Unterschiede lassen sich unter anderem durch strukturelle
Merkmale der Gesundheitswirtschaft erklaren. So ist sie in weiten Teilen durch personalintensive Leistungen gepragt,
wahrend der Einsatz von Kapital und Automatisierungsmaoglichkeiten im Vergleich zu anderen Wirtschaftsbereichen
haufig geringer ausgepragt ist. Demgegeniiber profitieren insbesondere kapital- und technologieintensivere Bereiche
- etwa Teile des Dienstleistungssektors wie Finanzdienstleistungen - starker von Digitalisierung und Automatisierung,
was sich in einer hoheren Bruttowertschopfung je Erwerbstitigem niederschlagen kann.” Gleichzeitig ist zu beriick-
sichtigen, dass die Gesundheitswirtschaft als Querschnittsbranche eine hohe interne Heterogenitat aufweist. Sie um-
fasst sowohl stark personalintensive Bereiche (z. B. Pflege) als auch kapital- und technologieintensivere Teilsegmente
(z. B. Medizintechnik). Entsprechend variiert die Bruttowertschépfung je Erwerbstitigem zwischen den einzelnen
Teilbereichen teils deutlich und wird daher in den Kapiteln 5 und 6 differenziert analysiert.

M Vgl. Legler, Tetzner, Schwirzler, Haaf, Ostwald (2018): Volkswirtschaftliche Eckwerte der Gesundheitswirtschaft in Nordrhein-Westfalen. Studie

im Auftrag des LZG.NRW.
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4.2 Erwerbstatige in der sachsischen Gesundheitswirtschaft

Vergleich der Erwerbstitigenzahlen in der Gesundheitswirtschaft nach Bundeslandern

In Deutschland waren im Jahr 2023 rund 7,7 Mio. Erwerbstdtige in der Gesundheitswirtschaft beschaftigt. Davon
entfielen 334,3 Tsd. bzw. 4,4 % auf den Freistaat Sachsen (vgl. Tabelle 3). Sachsen belegt damit Rang acht unter den
Bundeslidndern (Rang 1: Nordrhein-Westfalen, Rang 16: Bremen). Innerhalb der ostdeutschen Flachenldnder weist
Sachsen die hochste Erwerbstatigenzahl in der Gesundheitswirtschaft auf.

Tabelle 3: Anzahl der Erwerbstatigen in der Gesundheitswirtschaft und ihr Anteil an der Gesamtzahl der Erwerbstatigen in Deutsch-
land in der Gesundheitswirtschaft im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a):
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR und eigene (2) Statistische Amter des Bundes

und der Lander (2024): Bevolkerung nach Nationalitit und Bundeslandern.

wrs Anteil Erwerbstatige .
Bundesland Eng\e/r\;b;rt;tl]ge an der deutscher? Rang Bundesland EmwoB\r;”e; ](2023) Rang
: GW (2023) [%] :
NW 1600,0 211 1 NW 18,2 1
BY 1200,0 15,9 2 BY 13,4 2
BW 1100,0 14,5 3 BW 1.3 3
NI 698,1 9,2 4 NI 8,2 4
HE 639.9 8,5 5 HE 6,4 5
BE 350,7 4,6 6 RP 4,2 6
RP 3410 4,5 7 SN 4.1 7
SH 266,5 3.5 9 SH 3.0 9
HH 193,6 2,6 10 BB 2,6 10
BB 190,7 2,5 11 ST 2,2 1
ST 1715 2,3 12 TH 2,1 12
TH 1715 23 13 HH 1.9 13
MV 1519 2,0 14 MV 1,6 14
SL 94,7 1.3 15 SL 1,0 15
HB 65,7 0.9 16 HB 0.7 16

Entwicklung der Erwerbstatigenzahlen in der Gesundheitswirtschaft und ihr Anteil an der Gesamtwirtschaft
Sachsens

Zwischen 2014 und 2023 wuchs die Zahl der Erwerbstétigen in der sdchsischen Gesundheitswirtschaft kontinuierlich
- von 286,9 Tsd. im Jahr 2014 auf 334,3 Tsd. im Jahr 2023 (vgl. Abbildung 12). Dieser Zuwachs von 16,5 % (+47,5 Tsd.
Erwerbstatige) innerhalb von zehn Jahren geht mit einem Anstieg des Anteils an allen Erwerbstitigen in Sachsen auf
16,1 % im Jahr 2023 einher. Im Durchschnitt war etwa jeder sechste Erwerbstétige in Sachsen in der Gesundheits-
wirtschaft tatig - die Tendenz deutet darauf hin, dass kiinftig jeder Fiinfte dort beschaftigt sein wird. Die Gesund-
heitswirtschaft Sachsens erweist sich somit als stabiler Beschaftigungsgarant im Freistaat.

+16,5 % Wachstum (rel.) seit 2014

ﬂ +47,5 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014
z &] +1,7 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

334,3 Tsd.

Erwerbstatige der sdchsischen
Gesundheitswirtschaft im Jahr
2023
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Erwerbstitige der Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 12: Erwerbstitige der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Wachstumsraten der Erwerbstitigen im Zeitverlauf: Gesundheitswirtschaft im Vergleich zu Gesamtwirtschaft,
dem Dienstleistungssektor und dem produzierenden Gewerbe in Sachsen

Wachstumsentwicklung der Anzahl der Erwerbstatigen in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 13: Wachstumsentwicklung der Anzahl der Erwerbstétigen in Sachsen; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR und (2) Statisti-
sche Amter des Bundes und der Linder, AG VGRdL (2025): Bruttoinlandsprodukt, Bruttowertschopfung in den Lindern der Bun-
desrepublik Deutschland 1991 bis 2024.

Hinsichtlich der Erwerbstatigkeit in Sachsen weist die Gesundheitswirtschaft im Betrachtungszeitraum ein durch-
schnittliches jahrliches Wachstum von rund 1,7 % auf. Damit liegt sie liber der gesamtwirtschaftlichen Beschafti-
gungsentwicklung, die im seloen Zeitraum durchschnittlich um etwa 0,4 % pro Jahr zunahm (vgl. Abbildung 13).
Auch im Vergleich zum Dienstleistungssektor und zum produzierenden Gewerbe, die durchschnittliche Wachstums-
raten von rund 0,6 % bzw. -0,1 % verzeichneten, zeigt sich eine liberdurchschnittliche Dynamik der Beschaftigungs-
entwicklung in der Gesundheitswirtschaft. Auffallig ist zudem, dass die Gesundheitswirtschaft auch in den Pande-
miejahren durchgehend positive Wachstumsraten aufweist. Demgegeniiber verzeichneten die Gesamtwirtschaft, der
Dienstleistungssektor und das produzierende Gewerbe in einzelnen Jahren Riickgange bei der Erwerbstatigkeit.
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Exkurs: Geschlechterspezifische Verteilung des Gesundheitspersonals nach Art der Einrichtung

Fiir die Betrachtung der geschlechterspezifischen Verteilung im Gesundheitswesen wurden Daten aus der Gesund-
heitspersonalrechnung der Lander (GPR) herangezogen, die im Rahmen der Gesundheitsokonomischen Gesamtrech-
nungen der Lander (GGRdL)* erhoben werden. Darin wird die geschlechterspezifische Verteilung des Gesundheitsper-
sonals” in den jeweiligen Einrichtungen separat ausgewiesen. Allerdings ist zu beachten, dass bei der Gesundheits-
wirtschaftlichen Gesamtrechnung der Linder (GGRdL) - im Gegensatz zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrech-
nung (GGR) des BMWE, die einem gliterbezogenen Ansatz folgt - eine wirtschaftszweigbezogene Methodik zur An-
wendung kommt. Zudem wird in der GGRdL eine enger gefasste Abgrenzung der Gesundheitswirtschaft verwendet.
Die in der Gesundheitspersonalrechnung der GGRdL ausgewiesenen Zahlen zum Gesundheitspersonal sind daher nicht
deckungsgleich mit den in der GGR des BMWE ermittelten Erwerbstédtigenzahlen der Gesundheitswirtschaft in Sach-
sen.

Prozentualer Geschlechteranteil des Gesundheitspersonals
innerhalb verschiedener Einrichtungen (2023)

B weiblich  ® mannlich

Vorleistungseinrichtungen
Sonstige Einrichtungen 4

in der Verwaltung 2,
Rettungsdienste

Stationire/teilstationére Einrichtungen 8,
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o
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o
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~
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Ambulante Einrichtungen 2

Gesundheitsschutz 83,3

Abbildung 14: Geschlechteranteil des Gesundheitspersonals innerhalb verschiedener Einrichtungen 2023; Quelle: Statistische Am-
ter des Bundes und der Linder, GPRdL (2025): Gesundheitspersonal 2023%

Im Jahr 2023 waren 77,2 % des Gesundheitspersonals in Sachsen weiblich (Gesundheitspersonal gesamt zum 31.12.:
289,4 Tsd., davon weiblich: 223,3 Tsd.; davon mannlich: 66,1 Tsd.). Im Vergleich zu Deutschland, wo der Anteil weib-
lichen Gesundheitspersonals bei 74,6 % lag, ist der Wert in Sachsen etwas héher. Der hohe Frauenanteil zeigt sich
auch bei der Betrachtung der einzelnen Einrichtungen (vgl. Abbildung 14). Lediglich im Bereich der Rettungsdienste
fallt der Anteil weiblichen Personals mit 30,1 % deutlich geringer aus und entspricht damit in etwa dem Bundes-
durchschnitt von 34,8 %.

* Statistische Amter des Bundes und der Lénder, GPRdL (2025): Gesundheitspersonal.

*“ Unter Gesundheitspersonal/Beschaftigten werden hier Beschaftigungsverhiltnisse verstanden, sodass Personen mit mehreren Arbeitsverhiltnis-
sen in verschiedenen Einrichtungen mehrfach gezahlt werden.

* Zu den Einrichtungen der stationédren und teilstationdren Gesundheitsversorgung zdhlen Krankenhaduser, Vorsorge- oder Rehabilitationseinrich-
tungen sowie Einrichtungen der stationdren und teilstationaren Pflege.
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Prozentualer Geschlechteranteil des Gesundheitspersonals innerhalb verschiedener
Einrichtungen (Aufteilung der ambulanten Einrichtungen) (2023)

H weiblich  ® mannlich

Ambulante PAege

im Einzelhandel

Apotheken
Praxen sonstiger medizinischer Berufe 839
Zahnarztpraxen 84,3
Arztpraxen 81,9

Abbildung 15: Geschlechteranteil des Gesundheitspersonals innerhalb verschiedener ambulanter Einrichtungen; Quelle: Statisti-
sche Amter des Bundes und der Lander, GPRdL (2025): Gesundheitspersonal 2023.

Prozentualer Geschlechteranteil des Gesundheitspersonals innerhalb verschiedener
Einrichtungen (Aufteilung der stationdren/teilstationaren Einrichtungen) (2023)

B weiblich B mannlich

Stationére/teilstationire Pflege

Vorsorge-/Rehabilitationseinrichtungen

Krankenh&user 75,9

Abbildung 16: Geschlecht_e_ranteil des Gesundheitspersonals innerhalb verschiedener stationirer/teilstationdrer Einrichtungen
2023; Quelle: Statistische Amter des Bundes und der Lander, GPRdL (2025): Gesundheitspersonal 2023.

Bei detaillierter Betrachtung der ambulanten sowie stationdren bzw. teilstationdren Einrichtungen (vgl. Abbildungen
15 und 16) fillt zudem auf, dass in den VorIeistungseinrichtungen51 die Verteilung mit 53,7 % weiblichem und
46,3 9% mannlichem Personal nahezu ausgeglichen ist. Eine dhnliche Verteilung zeigt sich auch auf gesamtdeutscher
Ebene, wo die Geschlechterverteilung in den Vorleistungseinrichtungen mit 49,9 % weiblich und 50,1 % mannlich
sogar noch ausgewogener ausfallt.

*" Den Vorleistungseinrichtungen des Gesundheitswesens gehdren die pharmazeutische, die medizintechnische und die augenoptische Industrie,
der GroBhandel und die Handelsvermittlung sowie die medizinischen und zahnmedizinischen Laboratorien an. Sie produzieren Vorleistungen
ausschlieBlich fiir das Gesundheitswesen; vgl. Statistische Amter der Linder: Gesundheitspersonalrechnung der Lander (GPR), Methodenhand-
buch bzw. Qualitatsbericht, verschiedene Jahrgénge.
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4.3 Exporte und Importe der sachsischen Gesundheitswirt-
schaft

Vergleich der Exporte und Importe in der Gesundheitswirtschaft nach Bundeslandern

Im Freistaat Sachsen wurden im Jahr 2023 Giiter im Wert von 2,7 Mrd. Euro aus der Gesundheitswirtschaft exportiert
und Giter im Wert von 2,4 Mrd. Euro importiert (vgl. Tabelle 4 und Tabelle 5). Sachsen liegt damit im bundesweiten
Vergleich auf Rang 12 (Export) bzw. Rang 15. Bei der Betrachtung von Export und Import je Einwohner befindet sich
Sachsen im bundesweiten Vergleich jeweils auf Rang 15. Die deutsche Gesundheitswirtschaft insgesamt wies im Jahr
2023 einen Exportiiberschuss von 24,5 Mrd. Euro auf (Exporte: 175,1 Mrd. Euro; Importe: 150,6 Mrd. Euro).

Tabelle 4: Hohe des Exports der Gesundheitswirtschaft und Anteil am Gesamtexport Deutschlands der Gesundheitswirtschaft -
Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrech-
nung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Anteil Export am Export je Ein-
Bundesland Export GW (2023) gl (= Rang Bundesland wohner (2023) Rang
[Mrd. Euro] samtexport der [Tsd. Euro]
GW (2023) [9%]

BW 50,1 29,8 1 BW 44 1
NW 29,2 17.4 2 RP 3,1 2
BY 20,2 12,0 3 HE 29 3
HE 18,8 11,2 4 HH 2,1 4
RP 12,8 7.6 5 SH 1.9 5
NI 6,8 4,0 6 SL 1.7 6
SH 57 3.4 7 NW 1,6 7
BE 53 3,2 8 ST 1,6 8
HH 4, 2,4 9 BY 15 9
BB 3,8 23 10 BB 1,5 10
ST 3.4 2,0 11 BE 14 11
SN 2,7 1,6 12 HB 1.2 12
TH 1.8 1.1 13 TH 0,8 13
SL 1,7 1,0 14 NI 0,8 14
HB 0,8 0,5 15 SN 0,7 15
MV 0,8 0,5 16 MV 0,5 16

Tabelle 5: Héhe des Imports der Gesundheitswirtschaft und Anteil am Gesamtimport Deutschlands der Gesundheitswirtschaft -
Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrech-
nung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

| t GW A(r;teitl Ir:]lporéam Import je Ein-
Bundesland [Wr)g.rEuro] saer:tisr:\pzr:t deer Rang Bundesland wohner (2023) Rang
GW (2023) [9%] [Tsd. Euro]

BW 38,5 26,8 1 HH 4,4 1
NW 27,0 18,8 2 BW 3.4 2
BY 18,7 13,0 3 SL 2,8 3
HE 15,3 10,7 4 HE 2,4 4
HH 8,4 59 5 RP 1.7 5
NI 7.5 5,2 6 SH 1.7 6
RP 6,9 4.8 7 NW 15 7
SH 4.9 3.4 8 BY 1.4 8
BE 3.1 2,2 9 ST 1.3 9
SL 28 2,0 10 HB 1.0 10
ST 28 2,0 1 BB 1.0 1
BB 2,6 1.8 12 NI 0.9 12
SN 2,4 1,7 13 BE 0,8 13

33



Anteil Import am Import je Ein-
Bundesland Loy €1 deut§chen Ge- Rang Bundesland wohner (2023) Rang
[Mrd. Euro] samtimport der [Tsd. Euro]
GW (2023) [%] :
MV 1.1 0,8 14 MV 0,7 14
TH 0,8 0,5 15
HB 0,7 0,5 16 TH 0,4 16

Hohe der Exporte und Importe der Gesundheitswirtschaft sowie Anteil am sichsischen Gesamtexport und -
import im Zeitverlauf

In der sachsischen Wirtschaft kommt dem AuBenhandel in der Gesundheitswirtschaft zwar strukturell bedingt eine
vergleichsweise geringere Bedeutung, er weist jedoch ein wachsendes Exportvolumen auf (vgl. Abbildung 17). Der
Anteil der gesundheitswirtschaftlichen Exporte an den Gesamtexporten ist von 2014 bis 2017 von 4,5 % auf 3,7 %
gesunken. Bis 2020 stieg der Anteil auf 4,3% bevor er bis 2023 auf 4,0 % zuriickging. Insgesamt betrachtet ist das
Exportvolumen von 1,9 Mrd. Euro im Jahr 2014 um rund 0,8 Mrd. Euro auf 2,7 Mrd. Euro im Jahr 2023 gestiegen -
wobei es zwischenzeitlich in den Jahren 2015, 2016 und 2020 jeweils zu Riickgdngen kam.

2,7 Mrd. € &] +39,8 % Wachstum (rel.) seit 2014
Exporte der sichsischen Gesund- +762,6 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
heitswirtschaft im Jahr 2023 J % +3,8 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Exporte der Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 17: Exporte der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Der Anteil der Importe der Gesundheitswirtschaft an den Importen der sdchsischen Gesamtwirtschaft lag im Jahr
2023 mit 4,6 % iiber dem Anteil der Exporte (4,0 %) (vgl. Abbildung 18). Der Importanteil am sichsischen Gesamtim-
port ging im Betrachtungszeitraum zuriick - von 5,7 % im Jahr 2014 auf 4,6 % im Jahr 2023, das Importvolumen
hingegen stieg von 1,6 Mrd. Euro auf 2,4 Mrd. Euro.

2,4 Mrd. € +48,4 % Wachstum (rel.) seit 2014
Importe der sichsischen Ge- +776,2 Mrd. € Wachstum (abs.) seit
sundheitswirtschaft im / 2014

Jahr 2023 +4,5 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Importe der Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 18: Importe der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Export- und Importwachstumsraten im Zeitverlauf sowie im Vergleich zur sdchsischen Gesamtwirtschaft

Die Exporte in der sdachsischen Gesundheitswirtschaft stiegen im Betrachtungszeitraum jahrlich um durchschnittlich
3,8 % Insgesamt erhdhte sich das Exportvolumen um 39,8 %. Zum Vergleich: Die Exporte der sachsischen Gesamt-
wirtschaft wuchsen im selben Zeitraum jahresdurchschnittlich (CAGR)* um 5 %, das Exportvolumen stieg seit 2014
um 55,3 %. Die Exportentwicklung der Gesundheitswirtschaft in Sachsen zeigt im Zeitraum 2015 bis 2023 deutliche
jahrliche Schwankungen. Nach einer Phase riickldufiger bzw. moderater Entwicklung bis 2020 kommt es in den Jahren
2021 und 2022 zu einer deutlichen Erholung mit zweistelligen Wachstumsraten, gefolgt von einem erneuten Riick-
gang im Jahr 2023. Im Vergleich zur Gesamtwirtschaft verlduft die Entwicklung insgesamt weniger volatil, wenn-
gleich dhnliche konjunkturelle Ausschlige erkennbar sind (vgl. Abbildung 19).

Wachstumsentwicklung der Exporte in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 19: Wachstumsentwicklung der Exporte in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

% Die jahresdurchschnittlichen Wachstumsraten bzw. Compound Annual Growth Rate werden wie folgt ermittelt: CAGR= (Anfangswert/Endwert)
~(1/n)-1) * 100). Diese Kennzahl gibt das durchschnittliche Wachstum pro Jahr iiber einen bestimmten Zeitraum wieder.
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Die Importe in der sdchsischen Gesundheitswirtschaft stiegen im Betrachtungszeitraum durchschnittlich um 4,5 %
pro Jahr. Insgesamt erhdhte sich das Importvolumen um 48,4 %. Damit fiel das durchschnittliche jahrliche Import-
wachstum in der sdchsischen Gesundheitswirtschaft geringer aus als in der sachsischen Gesamtwirtschaft, deren
Importvolumen zwischen 2014 und 2023 um 83,1 % zunahm. Die Importentwicklung in der sachsischen Gesund-
heitswirtschaft weist im Betrachtungszeitraum deutliche jahrliche Schwankungen auf, zeigt jedoch liberwiegend po-
sitive Wachstumsraten. Insbesondere in den Jahren 2021 und 2022 sind starkere Zuwachse zu beobachten, wahrend
im Jahr 2023 ein Riickgang zu verzeichnen ist. Im Vergleich zur Gesamtwirtschaft verlaufen die Wachstumsraten der
Gesundheitswirtschaft tendenziell weniger volatil, wenngleich auch hier konjunkturelle Einfliisse sichtbar werden
(vgl. Abbildung 20).

Wachstumsentwicklung der Importe in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 20: Wachstumsentwicklung der Importe in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

4.4 Zusammenfassende Bewertung

Regionalvergleichend bieten sich die Bundeslander Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiringen als Benchmarks an. In
allen drei Lindern (vgl. Tabelle 6) leistet die jeweilige Gesundheitswirtschaft dhnlich hohe und signifikante Wert-
schopfungsbeitrige im Jahr 2023 (13,8 % Hessen, 13,7 % Rheinland-Pfalz, 14,1 % Thiiringen) mit dhnlicher Wachs-
tumsdynamik der Gesundheitswirtschaft zwischen 2014 und 2023 (4,5 % Hessen, 4,9 % Rheinland-Pfalz, 4,7 % Thii-
ringen) wie der Freistaat Sachsen (12,2%; 4,8%). Zugleich bestehen deutliche Unterschiede in der Bruttowertschop-
fung der betrachteten Bundeslander.

Die Gesundheitswirtschaft in Hessen, Thiiringen, Rheinland-Pfalz und Sachsen weist jeweils spezifische Starken und
Schwichen auf, die durch die Prasenz und Dominanz besonderer Teilbereiche bzw. Glitergruppen, die Industriedichte,
den Besatz mit Forschungseinrichtungen, den demografischen Wandel und die Fachkrafteverfiigbarkeit maBgeblich
gepragt werden.s3

% Vgl. Deutscher Industrie- und Handelskammertag (DIHK) (2024). Bericht zur Fachkriftesicherung in der Gesundheitswirtschaft: Fokus Bundes-
lander; Dispan, Jiirgen (2020): Branchenanalyse Medizintechnik. Beschéftigungs-, Markt- und Innovationstrends; Institut der deutschen Wirt-
schaft (2018): Wirtschaftsstandort Hessen; Komatra (2024): Regional- und Branchenanalyse fiir die Bundeslénder Rheinland-Pfalz und Saarland
sowie die Branchen Automotive und Medizin(-Technik); VCI (2022): Standortpapier der Initiative Gesundheitsindustrie Hessen; Ministerium fir
Wirtschaft, Verkehr, Landwirtschaft und Weinbau Rheinland-Pfalz (2022): Die industrielle Gesundheitswirtschaft in Rheinland-Pfalz: eine Stand-
ortanalyse sowie Brandt, Heinecke, Jung, (2017): Regionalwirtschaftliche Bedeutung der Gesundheitswirtschaft in Deutschland.
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Dabei ist zu beriicksichtigen, dass die ostdeutschen Bundeslander auch 35 Jahre nach der Wiedervereinigung Defizite
bei den sogenannten dispositiven Faktoren aufweisen.5* Ubergreifend lassen sich die Gesundheitswirtschaften der
vier Lander wie folgt charakterisieren (vgl. Tabelle 6):

Tabelle 6: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p- a.) 2014-2023 der Gesundheitswirt-
schaft im Flachenlandervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH); Quellen: (1) Bundesminis-
terium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR und eigene (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Bevélkerung nach Nationalitdt und Bundeslindern.

Kennzah! | Gesundheitswirtschaft (GW) SN HE RP TH

BWS (2023) [Mrd. Euro] 17,4 444 21,8 9,8

Brutto- [ Anteil an Gesamtwirtschaft (2023) [%] 12,2 13,8 13,7 14,1
s\g;;)_— BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 4.632,1 5.330,8 4.851,8 4.028,4
fung Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 4,5 49 4,7
Wachstum Gesamtwirtschaft (p. a.) 2014-2023 [9%] 4.2 3.8 3,7 3,6
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 334,1 639,9 3410 1715

Erwerbs- | Anteil an Gesamtwirtschaft (2023) [%] 16,1 17.8 16,6 16,8
tatige Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1.7 1.7 1,6 1.5
Wachstum Gesamtwirtschaft (p. a.) 2014-2023 [%%] 0,4 0,9 0,5 -0,2

Export (2023) [Mrd. Euro] 2,7 18,8 12,8 1.8

Anteil an Gesamtwirtschaft (2023) [%] 4,0 12,8 16,4 7.1

Export | Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 660,2 2.928,0 3.066,4 848,1
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 3.8 4.8 7.6 45

Wachstum Gesamtwirtschaft (p. a.) 2014-2023 [%] 50 5,1 3,5 51

Import (2023) [Mrd. Euro] 2,4 15,3 6,9 0.8

Anteil an Gesamtwirtschaft (2023) [0/0] 4.6 10,5 11,6 2,6

Import | Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 586,8 2.382,91 1.652,97 354,0
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 7.9 7,0 1.3

Wachstum Gesamtwirtschaft (p. a.) 2014-2023 [%%] 7.0 53 4,4 9,3

Hessen besitzt eine sehr starke Fokussierung auf kapitalintensive Bereiche der Gesundheitswirtschaft, wie Pharmazie
und Medizintechnik. Zudem verfiigt das Land Uiber eine exzellente Grundlagen- und anwendungsnahe Forschungs-
infrastruktur. Der enge Austausch zwischen Forschungseinrichtungen und Industrie fordert Innovationen und sichert
Hessen eine flihrende Position in der Gesundheitswirtschaft. Dies zeigt sich letztlich auch in einer starken Exportori-
entierung und einer entsprechenden Wertschépfungsleistung.”

Rheinland-Pfalz zeichnet sich durch seine starke forschende Pharmaindustrie (z. B. Boehringer Ingelheim), Biotech-
nologie (z. B. BioNTech SE) und seine Spitzenposition in der (grundstoff-) chemischen Industrie (BASF) aus. Hinzu
kommen exzellente und eng mit der Industrie kooperierende Forschungseinrichtungen. Die Ndhe zu internationalen
Markten und die Konzentration auf Hightech-Sektoren wie mRNA-Technologie sichern dem Bundesland eine Vorrei-
terrolle im Export von Gesundheitsgiitern.”

* Das heiBt trotz aller Griindungen oder Ansiedlungen von Unternehmen oder Forschungseinrichtungen fehlt es in ostdeutschen Regionen - auch
in Sachsen - an Management- sowie FuE-Funktionalitdten, da kaum ein GroBunternehmen einen Sitz in den neuen Bundesldndern hat bzw.
dort forscht. Das damit verbundene Phanomen der verldngerten Werkbank fiihrt u. a. (und nur schwerlich messbar) dazu, dass zwar in den
ostdeutschen Bundeslandern produziert wird, héherwertige Tatigkeiten aber oft in den Unternehmenssitzen an westdeutschen Standorten aus-
gefiihrt werden. Auch befinden sich iiberproportional viele, meist dann auch hdchstspezialisierte ostdeutsche kleine Unternehmen stark abhédngig
in Lieferketten westdeutscher Unternehmen. Dies beeintrachtigt regelmaBig die Ost/West-Vergleichbarkeit, da Wertschopfungsertrige und ins-
besondere Innovationsleistungen dem Unternehmenssitz und nicht zwangsldufig dem (ausgelagerten) Standort der Produktion bzw. Innovation
zugerechnet werden.

% Vgl. VCI (2022): Standortpapier der Initiative Gesundheitsindustrie Hessen; Institut der deutschen Wirtschaft (2018): Wirtschaftsstandort Hes-
sen; Brandt, Heinecke, Jung (2017): Regionalwirtschaftliche Bedeutung der Gesundheitswirtschaft in Deutschland sowie WifOR (2022): Wachs-
tumspotenziale der industriellen Gesundheitswirtschaft.

% Vgl. Ministerium fiir Wirtschaft, Verkehr, Landwirtschaft und Weinbau Rheinland-Pfalz (2022): Die industrielle Gesundheitswirtschaft in Rhein-
land-Pfalz: eine Standortanalyse; Komatra (2024): Regional- und Branchenanalyse fiir die Bundeslander Rheinland-Pfalz und Saarland sowie
die Branchen Automotive und Medizin(-Technik) und Brandt, Heinecke, Jung, (2017): Regionalwirtschaftliche Bedeutung der Gesundheitswirt-
schaft in Deutschland sowie WifOR (2022): Wachstumspotenziale der industriellen Gesundheitswirtschaft.
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Sachsen ist gepragt durch eine hohe Personalintensitat und eine starke Fokussierung auf Gesundheitsdienstleistun-
gen. Forschungsstarke und spezialisierte Unternehmen sowie Forschungseinrichtungen treiben die medizintechnische
und pharmazeutische Innovationskraft sowie die gesundheitswirtschaftliche Wertschopfung voran. Der demografi-
sche Wandel und der hohe Fachkriftebedarf stellen langfristige Herausforderungen dar.”

Thiiringen ist durch mittelstdndische Strukturen und eine hohe Arbeitsintensitat gepréagt. Die Prasenz forschungs-
starker Unternehmen und Wissenschaftseinrichtungen, insbesondere in Jena, starkt die Innovationsfahigkeit. Der Fo-
kus der thiiringischen Gesundheitswirtschaft liegt weniger auf Exportméarkten als auf regionaler Versorgung und
Pflege. Die geringe Kapitalintensitdt hemmt die Produktivititsentwicklung.”

¥ Vgl. Deutscher Industrie- und Handelskammertag (DIHK) (2024): Bericht zur Fachkraftesicherung in der Gesundheitswirtschaft: Fokus Bundes-
lander; WifOR (2022): Wachstumspotenziale der industriellen Gesundheitswirtschaft sowie GEFRA (2020): Aktualisierung der Daten zur sozio-
6konomischen Entwicklung und Situation im Freistaat Sachsen und Erarbeitung einer SWOT-Analyse fiir den EFRE und den ESF in der Férderpe-
riode 2021 - 2027.

% Vgl. Deutscher Industrie- und Handelskammertag (DIHK) (2024). Bericht zur Fachkriftesicherung in der Gesundheitswirtschaft: Fokus Bundes-
lander; Institut fiir Arbeitsmarkt- und Berufsforschung (IAB) (2019): Die Gesundheitswirtschaft in Thiiringen: Eine Betrachtung des Arbeitsmark-
tes; Thiiringer Ministerium fiir Wirtschaft, Wissenschaft und Digitale Gesellschaft (2021): Soziookonomische Entwicklung und Stirken-Schwi-
chen-Analyse im Freistaat Thiiringen in Vorbereitung des Operationellen Programms des EFRE 2021-2027 sowie WifOR (2022): Wachstumspo-
tenziale der industriellen Gesundheitswirtschaft.
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Tabelle 7: Stirken-Schwichen-Vergleich der Gesundheitswirtschaft in HE, RP, SN und TH.*
HE RP SN TH
Wertschdpfungsstarke: | Wettbewerbsfahigkeit: | Beschaftigungstreiber: | Medizintechnikkompe-

Starken

44,4 Mrd. Euro (BWS) in
2023.

Exportorientierung:
Filihrend insb. im Export
von Medizintechnik und
Pharmaprodukten.

Internationalisiert:

Stark auf internationale
Markte ausgerichtet
(insb. Pharma), was ihr
eine hohe Resilienz in
globalen  Wertschop-
fungsketten verleiht.

Kapitalintensiv:  Stark
kapitalintensive Teilbe-
reiche (z. B. Pharmazie,
Medizintechnik).

Innovationskraft: Her-
ausragende forschende
Unternehmen, beson-
ders stark in Pharmazie
(Merck, Sanofi) und Me-
dizintechnik (Braun
Melsungen). Weltweit
fiihrende Forschung.

Agglomerationsvor-

teile: Rhein-Main-Ge-
biet hochverdichtet mit
Gesundheitsunterneh-
men und Forschungs-
einrichtungen besetzt;
europdisch integriert.

Weltmarkt- und techno-
logieflihrende  Unter-
nehmen (BASF, Boehrin-
ger Ingelheim, BioN-
Tech, Abbott Labs u. a.)
pragen eine herausra-
gende Industriestruktur,
insbesondere infum
Mainz und Ludwigsha-
fen.

Exportleistung: Fiihren-

der  Exporteur  von
Pharma-Giitern.
Spezialisierung auf

mRNA-Impfstoffe, Diag-
nostik - dank fiihrender
Unternehmen  (BioN-
tech) und Forschungs-
einrichtungen (Institut
fiir Molekulare Biologie,
Universitdat Mainz sowie
anwendungsnaher For-
schung, z. B. durch das
Fraunhofer-Institut fiir
Mikrotechnik und Mik-
rosysteme  (Lab-on-a-
Chip-Technologien und
Diagnostik)).

Produktivitdtstreiber:
Hohe Kapitalintensitat
und Spezialisierung auf
exportstarke Branchen
(z. B. Pharmazie, Bio-
technologie).

334,1 Tsd. Beschaftigte,
besonders in Kranken-
hausern und Pflegeein-
richtungen (bedingt
auch durch den ausge-
pragten demografischen
Wandel).

Stabilitdtsanker: Rele-
vanter Bereich fiir die
gesamte sachsische
Wirtschaft mit signifi-
kanten Wachstumsbei-
tragen. Fokus auf Basis-
gesundheitsdienstleis-

tungen stabilisierte die
Wertschépfungsleistung
z. B. auch wahrend der
COVID-19-Pandemie.

Innovationstreiber:
Wachsendes Innovati-
onsokosystem aus KMU
und einschlagigen For-
schungseinrichtungen
(MPI  fiir molekulare
Zellbiologie und Gene-
tik, Fhl fiir Zelltherapie
und Immunologie (Me-
dizintechnik und Bio-
technologie); TU Dres-
den (Onkologie und The-
rapeutik).

tenz: weltweit heraus-
ragend in optischen Pro-
dukten, insbesondere in
Jena, u.a. mit Analytik
Jena AG. FSU Jena und
Leibniz-Institut fiir Pho-
tonische Technologien
(IPHT) sind Vorreiter in
der  biomedizinischen
Forschung und opti-
schen Technologien.

Stabilitatsfaktor:
sundheitswirtschaft
entwickelte sich in den
letzten Jahren stabil, mit
leicht Giberdurchschnitt-
lichem Wachstum der
Wertschépfung und Be-
schaftigung.

Ge-

Beschéftigungstreiber:
Mit 171,5 Tsd. Beschaf-
tigten ist die Gesund-
heitswirtschaft ein be-
deutender Arbeitgeber
in Thiiringen.

* Quellen: (1) Deutscher Industrie- und Handelskammertag (DIHK) (2024): Bericht zur Fachkriftesicherung in der Gesundheitswirtschaft: Fokus
Bundeslinder; (2) Dispan, Jiirgen (2020): Branchenanalyse Medizintechnik. Beschaftigungs-, Markt- und Innovationstrends; (3) prognos (2021):
Sozio-Okonomische Perspektive 2040: Analyse und Bewertung der demografischen und wirtschaftlichen Perspektive 2040 fiir die Innovations-
region Mitteldeutschland; (4) Thiiringer Ministerium fiir Wirtschaft, Wissenschaft und Digitale Gesellschaft (2021): Sozioskonomische Entwick-
lung und Stirken-Schwichen-Analyse im Freistaat Thiiringen in Vorbereitung des Operationellen Programms des EFRE 2021-2027; (5) Taurus
eco/prognos (2020): Soziodkonomische Analyse (SOA) und SWOT-Analyse des Landes Rheinland-Pfalz; (6) Institut der deutschen Wirtschaft
(2018): Wirtschaftsstandort Hessen; (7) GEFRA (2020): Aktualisierung der Daten zur sozioSkonomischen Entwicklung und Situation im Freistaat
Sachsen und Erarbeitung einer SWOT-Analyse fiir den EFRE und den ESF in der Férderperiode 2021 - 2027; (8) Komatra (2024): Regional- und
Branchenanalyse fiir die Bundeslinder Rheinland-Pfalz und Saarland sowie die Branchen Automotive und Medizin(-Technik); (9) VCI (2022):
Standortpapier der Initiative Gesundheitsindustrie Hessen; (10) Ministerium fiir Wirtschaft, Verkehr, Landwirtschaft und Weinbau Rheinland-
Pfalz (2022): Die industrielle Gesundheitswirtshaft in Rheinland-Pfalz: eine Standortanalyse; (11) Brandt, Heinecke, Jung (2017): Regionalwirt-
schaftliche Bedeutung der Gesundheitswirtschaft in Deutschland.
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HE

RP

SN

TH

Kapitalintensitat:
Starke in Pharma und
Medizintechnik macht
die Branche anfillig fiir
globale Marktdynami-
ken und Wettbewerbs-
druck.

FuE-Fachkrafteknapp-

zierten Fachkraften, ins-
besondere in Forschung
und Entwicklung, zu de-
cken.

Moderate Beschiftig-
tenzahl: Mit 365,3 Tsd.
Erwerbstatigen (4,5 %
bundesweit) liegt RP im
deutschen  Mittelfeld,
was trotz der ausge-
pragten Exportneigung
auf eine vergleichswei-
Personalin-

Pharma- und Biotechin-
dustrie abhangig. Ver-
anderungen in der glo-
balen Nachfrage konn-
ten die wirtschaftliche
Stabilitdt beeintrachti-
gen.

Personalintensitit:
Hohe Arbeitsintensitat
und geringe Kapitalin-
tensitat.

Exportschwédche: Feh-
lende GroBunternehmen
und begrenzte Indust-
riekapazitaten bremsen

Pflegekraften trifft auf
eine begrenzte Fach-
krafteverfiigbarkeit, was
langfristig die Versor-
gung gefdhrden konnte.

BWS-Leistung:  BWS
der  Gesundheitswirt-
schaft von 9,8 Mrd. Euro
liegt auf einem niedri-
gen Niveau.

Exportschwiche: Ge-
ringer Anteil am deut-
schen Gesundheitswirt-

© heit: Trotz hoher Pro- | >C9¢/'M9¢ T die  AuBenhandelsbe- | schaftsexports.

S L tensitat hinweist.

e duktivitdt bestehen Her- deutung. . o

= ausforderungen den | Branchen-Abhéngig- Personalintensitat:

g Bedarf an hoc'h ualific | keit: Stark von  der Fachkréfteknappheit: Stark auf personalinten-
q ' Steigender Bedarf an | sive  Dienstleistungen

wie Pflege und ambu-
lante Medizin ausge-
richtet. Kapitalintensive
Branchen wie Pharma
und Biotechnologie sind
weitgehend unterrepra-

sentiert.

Der obige Vergleich verdeutlicht strukturelle Unterschiede zwischen Sachsen einerseits sowie Hessen, Rheinland-
Pfalz und Thiiringen andererseits. Diese zeigen sich insbesondere bei der Wertschépfung und der Exportorientierung
und stehen unter anderem mit der jeweiligen Wirtschaftsstruktur, dem Anteil an GroBunternehmen sowie der Be-
deutung kapitalintensiver Branchen in Zusammenhang. Sachsen weist zugleich Starken bei der Beschaftigungsstabi-
litdt und in wachsenden Innovationsdkosystemen auf, insbesondere in der Medizintechnik. Thiiringen zeigt teilweise
vergleichbare strukturelle Merkmale und verfligt zugleich Giber besondere Schwerpunkte in der Medizintechnik und
Diagnostik. Hessen und Rheinland-Pfalz sind insbesondere durch ihre Forschungskapazitaten, produktiven Branchen
und internationale Vernetzung gepragt. Die Unterschiede sind vor dem Hintergrund struktureller, wirtschaftlicher und
demografischer Rahmenbedingungen zu interpretieren und bilden die Grundlage fiir die nachfolgende Einordnung
der Profilbildung Sachsens im Vergleich zu den anderen Bundeslandern.

Wertschdpfung: Sachsen ist in der Gesundheitswirtschaft in besonderem MaBe durch regionale Versorgungseinrich-
tungen gepragt, die in Krisenzeiten vergleichsweise weniger von globalen Marktveranderungen beeinflusst werden.
Die Nachfrage nach Basisdienstleistungen wirkt damit strukturpragend und hat sich - wie zuletzt die Wertschop-
fungsentwicklungen wéhrend der COVID-19-Pandemie gezeigt haben - als stabilisierender Faktor fiir die sdchsische
Gesundheitswirtschaft erwiesen.

Produktivitat: Die Gesundheitswirtschaft in Sachsen weist traditionell einen starkeren Schwerpunkt in arbeitsinten-
siven Bereichen wie Pflege und Basisgesundheitsdienstleistungen auf. Hessen und Rheinland-Pfalz setzen demge-
genliiber bereits seit ldngerer Zeit verstarkt auf Pharmazie und Biotechnologie. Daraus ergeben sich unterschiedliche
sektorale Profile, die sich auch in der Wertschépfung je Erwerbstitigem widerspiegeln.” Zugleich ist die Gesundheits-
wirtschaft in Sachsen stérker mittelstandisch geprégt, wahrend in Hessen und Rheinland-Pfalz groBere Industrieun-
ternehmen sowie kapitalintensive und international ausgerichtete Teilbereiche, etwa in Pharmazie und Biotechnolo-
gie, eine pragende Rolle spielen. Unternehmen wie Merck oder BioNTech stehen exemplarisch fiir diese Strukturen
und tragen dort in besonderem MaBe zur Wertschdpfung bei.

® Vgl. Deutscher Industrie- und Handelskammertag (DIHK) (2024): Bericht zur Fachkraftesicherung in der Gesundheitswirtschaft: Fokus Bundes-
lander.
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Innovation: Sachsen verfiigt mit Einrichtungen wie dem Max-Planck-Institut fiir molekulare Zellbiologie und Genetik
uber leistungsfahige Forschungseinrichtungen. Im Vergleich zu Hessen und Rheinland-Pfalz ist der Anteil FuE-inten-
siver Unternehmen in der Gesundheitswirtschaft in Sachsen geringer; insbesondere in den Bereichen Pharmazie und
Biotechnologie sind entsprechende Unternehmensstrukturen dort starker vertreten. Zugleich investiert Sachsen zu-
nehmend in Medizintechnik und Biotechnologie, was giinstige Voraussetzungen fiir die weitere Entwicklung innova-

tiver Bereiche schafft.”

Fachkréfte: Die demografische Entwicklung in Sachsen geht mit einem hohen Bedarf an Pflege- und Basisgesund-
heitsdienstleistungen einher. In den vergangenen Jahrzehnten hat dies zu einer deutlichen Ausweitung arbeitsinten-
siver Pflege- und Gesundheitsdienstleistungen sowie zu steigenden Beschéaftigtenzahlen beigetragen; auch kiinftig
ist hier von einer anhaltenden Nachfrage auszugehen. Parallel dazu gewinnt die Sicherung von Fachkréften in der
Gesundheitswirtschaft weiter an Bedeutung. Im Bereich FuE-intensiver Tatigkeiten zeigen sich zwischen den Bun-
deslandern unterschiedliche Ausgangsbedingungen, die unter anderem mit den jeweiligen Innovationsprofilen, Bran-
chenstrukturen und Standortfaktoren zusammenhingen.”

Wahrend Hessen und Rheinland-Pfalz vor allem durch eine international ausgerichtete Industrie und etablierte For-
schungsstrukturen gepragt sind, liegen die Entwicklungsperspektiven Sachsens insbesondere im weiteren Ausbau for-
schungsintensiver und exportorientierter Bereiche der Gesundheitswirtschaft. Eine vertiefte Vernetzung von Wissen-
schaft und Wirtschaft sowie MaBnahmen zur Fachkréftesicherung und zur Férderung technologischer Innovationen
konnen dazu beitragen, dieses Profil weiter auszubauen.

o Vgl. GEFRA (2020): Aktualisierung der Daten zur soziookonomischen Entwicklung und Situation im Freistaat Sachsen und Erarbeitung einer
SWOT-Analyse fiir den EFRE und den ESF in der Forderperiode 2021 - 2027.

% Vgl. Deutscher Industrie- und Handelskammertag (DIHK) (2024): Bericht zur Fachkraftesicherung in der Gesundheitswirtschaft: Fokus Bundes-
lander; prognos (2021): Sozio-Okonomische Perspektive 2040: Analyse und Bewertung der demografischen und wirtschaftlichen Perspektive
2040 fiir die Innovationsregion Mitteldeutschland und GEFRA (2020): Aktualisierung der Daten zur soziodkonomischen Entwicklung und Situa-
tion im Freistaat Sachsen und Erarbeitung einer SWOT-Analyse fiir den EFRE und den ESF in der Forderperiode 2021 - 2027.
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5 Struktur der Gesundheitswirtschaft

5.1 Entstehung der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrech-
nung

Die Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR)® entstand in den friilhen 2000er-Jahren - federfiihrend durch
das Bundeswirtschaftsministerium in Zusammenarbeit mit wissenschaftlichen Instituten (z. B. dem Institut fiir Arbeit
und Technik, WifOR, BASYS und der Technischen Universitit Berlin) - um die Gesundheitswirtschaft analog zur volks-
wirtschaftlichen Gesamtrechnung adaquater darzustellen und sie als makro6konomisches Instrument zur systemati-
schen Erfassung und Analyse der wirtschaftlichen Bedeutung der Gesundheitswirtschaft zu nutzen. Dieser Ansatz
markierte einen Paradigmenwechsel in der Betrachtung des Gesundheitssystems: weg von einer reinen Kostenper-
spektive hin zu einer ganzheitlicheren Betrachtung der Waren- und Dienstleistungsstrome zur Verbesserung, Erhal-
tung oder Bewahrung der Gesundheit.” So wurde ein konsistentes Rechenwerk geschaffen, das die 6konomischen
Verflechtungen der Gesundheitswirtschaft als Querschnittsbranche innerhalb der deutschen Volkswirtschaft abbildet
und quantifiziert.”

Die GGR basiert auf mehreren methodischen Siulen:

- der Input-Output-Rechnung zur Erfassung wirtschaftlicher Verflechtungen,

- einer Sozialrechnungsmatrix zur Analyse von Einkommens- und Umverteilungseffekten,

- der Gesundheitsausgabenrechnung zur Erfassung von Ausgaben fiir Gesundheitsdienstleistungen und
- einer Gesundheitsvermdgensrechnung zur Modellierung langfristiger Trends.”

Die Berechnung erfolgt durch Integration amtlicher Datenquellen wie der Sonderauswertung des Statistischen Bun-
desamtes, der Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnungen (VGR), der VGR-Inlandsproduktberechnung, der Gesundheits-
ausgabenrechnung (GAR) und der Gesundheitspersonalrechnung (GPR). Auf dieser Basis werden Kennzahlen wie Brut-
toinlandsproduktanteil, Beschaftigungsgrad, Handelsbilanzbeitrdge, Bruttowertschépfung, Erwerbstatige, Exporte
und Importe berechnet.”

Eine zentrale Herausforderung bestand darin, die Gesundheitswirtschaft prazise abzugrenzen und relevante Daten
aus verschiedenen Quellen zu integrieren. Die erste offizielle Version der GGR wurde 2015 verdffentlicht und seitdem
kontinuierlich weiterentwickelt.” Wichtige Erweiterungen umfassten die Einbeziehung regionaler Aspekte durch die
Erstellung von Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnungen fiir die Bundeslander sowie die Entwicklung einer Eu-
ropdischen Perspektive durch die Erstellung einer EU-Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung® Das BMWE hat
jahrlich einen umfassenden Bericht zur 6konomischen Bedeutung der Gesundheitswirtschaft veréffentlicht, der auf
den Daten und Analysen der GGR basiert.” Seit Oktober 2022 bildet das GGR-Dashboard des BMWE?' umfangreiche
Daten und Trends zur Gesundheitswirtschaft in Deutschland insgesamt sowie in den Bundeslandern ab.

. Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen.

o Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen

6 Vgl. Schneider, Ostwald, Karmann, Henke, Braeseke et al. (2016): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung 2000-2014.
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ebd.

& Vgl. Ostwald, Heeger, Hesse et al. (2014): Weiterentwicklung des deutschen Gesundheitssatellitenkontos zu einer Gesundheitswirtschaftlichen
Gesamtrechnung.

* BioCon Valley (2015): Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

* Vgl. Karmann und Ostwald et al. (2022): Europaweites Branchenmonitoring der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (EU-GGR): Kon-
zeptionelle Weiterentwicklung der deutschen GGR.

7 Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamt-
rechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen.

"' Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR. (GGR-Dashboard: ggrdashboard.bundeswirtschaftsministerium.de)
42


https://ggrdashboard.bundeswirtschaftsministerium.de/

5.2 Abgrenzung der Gesundheitswirtschaft in Kernbereich und
erweiterten Bereich

Die Erfassung der Gesundheitswirtschaft (GW) in der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung orientiert sich an
der Definition der Nationalen Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft von 2005.”” Danach umfasst die Gesund-
heitswirtschaft die Erstellung und Vermarktung von Giitern und Dienstleistungen zur Bewahrung und Wiederherstel-
lung der Gesundheit. Zu diesem Zweck wurden 888 (aus insgesamt 2.634) als gesundheitsrelevant identifizierte Gliter
und Dienstleistungen festgelegt, wodurch die Analyse und statistische Erfassung im Rahmen der GGR konkretisiert
wird.” ™

Die GGR teilt die Gesundheitswirtschaft in den Kernbereich (KGW) und den erweiterten Bereich der Gesundheits-
wirtschaft (EGW) ein. Die Unterscheidung zwischen dem Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirt-
schaft soll die spezifischen wirtschaftlichen Aktivitdten innerhalb der Gesundheitswirtschaft systematisch abgrenzen.
Diese Differenzierung ermdglicht eine prazise Erfassung der 6konomischen Bedeutung der Gesundheitswirtschaft und
ihrer einzelnen Teilsektoren. Die Unterscheidung erfolgt anhand des direkten oder indirekten Beitrags zur Gesund-
heitsversorgung und zur Férderung der Gesundheit.”

Der Kernbereich der Gesundheitswirtschaft umfasst einerseits die ,klassische” Gesundheitsversorgung. Dazu gehdren
alle Waren und Dienstleistungen, die im Erstattungsbereich der Krankenkassen und anderer Sozialversicherungstriager
liegen. Andererseits zdhlen dazu auch Waren und Dienstleistungen, die durch private Konsumausgaben finanziert
werden und in der Gesundheitsausgabenrechnung erfasst sind. Der Kernbereich umfasst samtliche wirtschaftliche
Aktivitaten, die direkt der Erbringung von Gesundheitsleistungen dienen oder auf die Behandlung, Pflege, Pravention
und Rehabilitation von Krankheiten und Gesundheitsstérungen abzielen. Hierzu gehdren Leistungen und Produkte,
die unmittelbar fiir die Gesundheit der Bevélkerung bendtigt werden, etwa stationdre und ambulante Versorgung,
Pflegeleistungen, Arzneimittel, medizinische Gerate, Heil- und Hilfsmittel sowie die Forschung und Lehre im Gesund-

heitswesen.”

Der erweiterte Bereich der Gesundheitswirtschaft umfasst Produkte und Dienstleistungen, die nicht dem Kernbereich
der Gesundheitsversorgung angehdren, jedoch einen tatsdchlichen Nutzen fiir die Gesundheit haben und aus persén-
lichen Uberlegungen heraus erworben werden. AuBerdem beinhaltet der EGW Leistungen und Giiter, die nicht direkt
zur Gesundheitsbranche gezahlt werden, aber fiir das reibungslose Funktionieren des Gesundheitssystems und die
medizinisch-pflegerische Versorgung von groBer Bedeutung sind. Dazu zahlen beispielsweise Beratungsangebote fiir
Kliniken, Investitionen in Forschung und Entwicklung, die Ausbildung in akademischen und nichtakademischen Ge-
sundheitsberufen oder Investitionen in Bauprojekte im Gesundheitssektor.”

Der Kernbereich der Gesundheitswirtschaft hat eine groBe wirtschaftliche Bedeutung hinsichtlich der Bruttowert-
schépfung und Beschaftigung und ist direkt auf die Versorgung der Bevdlkerung ausgerichtet. Der erweiterte Bereich
der Gesundheitswirtschaft zeigt seine Bedeutung durch die indirekte Férderung der Gesundheit und die Unterstiitzung
der Gesundheitssysteme. Er umfasst eine Vielzahl von Wirtschaftsbereichen, die zur allgemeinen Gesundheitsférde-
rung beitragen, darunter Tourismus, Konsumgiiterproduktion und IT-Dienstleistungen.”

e Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023b): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Ergebnisse der Gesundheits-
wirtschaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2022.

7 BioCon Valley (2015): Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.
I Vgl. Schneider, Ostwald, Karmann, Henke, Braeseke et al. (2016): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung 2000-2014.
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7 Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022b): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Ge-

samtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen.
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78 Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2017): Gesundheitswirtschaft. Fakten & Zahlen, Ausgabe 2016. Berlin.
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Die Gesundheitswirtschaft im Sinne der GGR ist in zwdIf Gltergruppen unterteilt (vgl. Tabelle 8), von denen sieben
Giitergruppen mit den Giitercodes: H1-Humanarzneimittel, H2-Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerate,
H3-Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs, H4-Krankenversicherungen und 6ffentliche Verwaltung, H5-Dienst-
leistungen stationdrer Einrichtungen, H6-Dienstleistungen von nicht-stationdren Einrichtungen, H7-GroBhandels-
leistungen des Kernbereichs dem Kernbereich und fiinf Glitergruppen mit den Giitercodes E1-Waren zur eigenstan-
digen Gesundheitsversorgung, E2-Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen, E3-Sonstige Dienstleistungen
der Gesundheitswirtschaft, E4-Investitionen sowie E5-E-Health dem erweiterten Bereich zugeordnet sind.

Tabelle 8: Die zwdlIf Giitergruppen mit einigen zugeordneten Giitern/Produkten und Dienstleistungen, eingeteilt in Kernbereich
und erweiterten Bereich im Sinne der GGR (Quelle: Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)

80

(2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen)

Giiter- Gilterarunpe Zugeordnete Giiter/Produkte/
code grupp Dienstleistungen
Kernbereich der Ge- H1 Humanarzneimittel u. a. Pharmazeutische Erzeugnisse
sundheitswirtschaft
(Kaw) H2 Medizinprodukte und u. a. Medizinische Gerate
Medizintechnische GroBgerate und Prothetik
Einzelhandelsleistungen
H3 des Kernbereichs u. a. Apotheken
Ha Krankenversicherungen und 6ffentliche Ver- u. a. Gesetzliche und Private
waltung Krankenversicherung
Hs Dienstleistungen stationarer u. a. Krankenhéauser,
Einrichtungen Rehabilitationseinrichtungen
Dienstleistungen von
He nicht-stationdren Einrichtungen . 3. Arzt- und Zahnarztpraxen
H7 GroBhandelsleistungen u. a. GroBhandel mit
des Kernbereichs Medizintechnischen Geraten
Erweiterter Bereich der Waren zur eigenstdndigen Gesundheitsver- u. a. Biologische Lebensmittel,
. E1
Gesundheitswirtschaft sorgung Zahnpflegeprodukte
(EGW) £ Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleis- U 2. Gesundheitstourismus
tungen
Sonstige Dienstleistungen der Gesundheits- u. a. Unternehmensberatung im Ge-
E3 . .
wirtschaft sundheitswesen
E4 Investitionen u. a. Forschung und Entwicklung
E5 E-Health u. a. IT-Lésungen fiir die Gesund-
heitsversorgung

Die hier verwendete gliterbezogene Abgrenzung der Gesundheitswirtschaft stellt einen Ansatz zur Erfassung der 6ko-
nomischen Bedeutung dieser Querschnittsbranche dar, der sich von der wirtschaftszweigbezogenen Abgrenzung un-
terscheidet. Diese Methode erfasst alle Waren und Dienstleistungen mit Gesundheitsbezug, auch wenn diese nicht
dem Hauptgeschaftsfeld des Unternehmens zugeordnet sind. Ein Merkmal der giiterbezogenen Abgrenzung ist ihre
Fahigkeit, Sekundarproduktionen zu beriicksichtigen. Bei Unternehmen mit unterschiedlichen Geschaftsfeldern wer-
den die Wertschdpfungs- und Erwerbstitigeneffekte den jeweils produzierten Giitern und erbrachten Dienstleistun-
gen zugeordnet, unabhangig von deren Branchenklassifikation. Die wirtschaftszweigbezogene Abgrenzung ordnet die
gesamte wirtschaftliche Leistung eines Unternehmens dessen Haupttatigkeit zu, wodurch einzelne gesundheitsrele-
vante Aktivitdten unter Umstidnden nicht separat ausgewiesen werden. Die gliterbezogene Abgrenzung der Gesund-
heitswirtschaft ist fiir die Gesundheitswirtschaft von Bedeutung, da sie als Querschnittsbranche in der Standardbe-
richterstattung der Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnung (VGR) nur teilweise bzw. nicht systematisch erfasst wird.
Sie ermdglicht eine differenzierte Quantifizierung von Giitergruppen und deren Anteil an der Gesundheitswirtschaft

(siehe Kapitel 6 Detaillierte Analyse der Giitergruppen der GW).”

7 Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen.

* Eine ausfiihrliche Darstellung der Giitergruppen mit Giiterkategorien (2-stelliger Giitercode) ist in Tabelle 157 in Kapitel 10.1 zu finden.
81

ebd.
44



5.3 Okonomischer Vergleich des Kernbereichs und des erwei-
terten Bereichs

Der folgende Abschnitt vergleicht die verschiedenen dkonomischen Kennzahlen von Kernbereich und erweitertem
Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen.

Bruttowertschépfung

Im Jahr 2023 belief sich die Bruttowertschopfung (BWS) des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft (KGW) in
Sachsen auf 12,8 Mrd. Euro, die des erweiterten Bereichs auf 4,7 Mrd. Euro (Abbildung 21). Zwischen 2014 und 2023
stieg die BWS in beiden Bereichen kontinuierlich an.

BWS von Kernbereich und erweitertem Bereich der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen (2014-2023)

18 1
16 1
14 4
12 4
10 1

12,8

BWS [Mrd. Euro]

- 8,7 9,0 94 9,7 10,0 10,6 10,9 1.3 12,0

o N O
1

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Jahr
m BWS des Kernbereichs der GW m BWS des Erweiterten Bereichs der GW

Abbildung 21: BWS von Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Beim Vergleich der erwirtschafteten BWS auf Landesebene im Jahr 2023 belegt der Freistaat Sachsen im Landerver-
gleich sowohl im Kernbereich wie im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft (EGW) Rang acht (Tabelle 9 und
Tabelle 10). Zwischen 2014 und 2023 stieg die BWS im Freistaat im Kernbereich und im erweiterten Bereich konti-
nuierlich an. Das Wachstum betrug im KGW 4,4 % p. a. (Rang dreizehn) und im erweiterten Bereich 5,9 % p. a. (Rang

drei).
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Tabelle 9: BWS des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jéhrli-
ches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a);
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lin-
der (2024): Bevélkerung nach Nationalitdt und Bundeslandern.

BWS KGW BWS KGW Wachstum
Bundesland (2023) Rang | Bundesland | je Einwohner Rang | Bundesland | (p.a.) 2014- Rang

[Mrd. Euro] (2023) [Euro] 2023 [%]
NW 72,5 1 HH 5.339,9 1 BE 6,6 1
BY 51,5 2 HE 4.906,0 2 SH 4,9 2
BW 48,9 3 BE 4.653,4 3 HH 4,8 3
HE 31,5 4 HB 4.481,7 4 MV 4,8 4
NI 28,3 5 BW 4.312,5 5 BY 4,6 5
BE 17,6 6 SH 4.214,9 6 NI 4,6 6
RP 15,6 7 NW 3.985,6 7 ST 4,6 7

[N [ 128 [ 8 | B 3.8333 8 NW 45 8

SH 12,5 9 RP 3.737,1 9 RP 4,5 9
HH 10,2 10 SL 3.720,7 10 TH 4,5 10
BB 7.8 11 ST 3.577,2 11 BW 4.4 11
ST 7.8 12 TH 3.486,7 12 BB 4.4 12
TH 7.4 13 NI 3.467,3 13
MV 5,6 14 MV 3.436,7 HB 4,3 14
SL 3.7 15 HE 4,2 15
HB 3,1 16 3.021,3 SL 3.9 16

Tabelle 10: BWS des erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches
jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und
der Lidnder (2024): Bevdlkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

BWS EGW BWS EGW Wachstum
Bundesland (2023) Rang | Bundesland je Einwohner | Rang [Bundesland | (p.a.) 2014- Rang

[Mrd. Euro] (2023) [Euro] 2023) [%]
NW 25,6 1 HH 2.303,5 1 BE 7,5 1
BY 22,6 2 BE 2.088,7 2 HH 59 2
BW 190] 3 [HE 20001 3 [SNET s
HE 12,9 4 SL 1.709,5 4 BY 58 4
NI 11,3 5 BY 1.682,2 5 RP 57 5
BE 7.9 6 BW 1.675,6 6 BW 5,6 6
RP 6,2 7 HB 1.590,3 7 HB 5,6 7

[N [ a7[ 8 [sH 15511] 8 [SH 56| 8

SH 4,6 9 RP 1.485,3 9 BB 55 9
HH 4.4 10 NW 1.407,3 10 NW 55 10
BB 2,6 11 NI 1.384,5 11 ST 55 11
TH 2,4 12 MV 1.350,1 12 NI 54 12
ST 23| 13 [SNTT T iAe 3| s T He 53] 13
MV 2,2 14 TH 1.130,8 14 TH 53 14
SL 1,7 15 ST 1.054,8 15 MV 4,9 15
HB 1,1 16 BB 1.007,1 16 SL 4,9 16

Bezogen auf die BWS nimmt der KGW drei Viertel der Gesundheitswirtschaft innerhalb Sachsens ein (vgl. Abbildung
22). Dienstleistungen stationgrer Einrichtungen (H5) und Dienstleistungen nicht-stationérer Einrichtungen (H6) ma-
chen innerhalb des Kernbereichs den groBten Anteil an der BWS aus (32 % und 31 %). Innerhalb des erweiterten
Bereichs, der ein Viertel der BWS ausmacht, haben Investitionen (10 %) und sonstige Dienstleistungen (10 %) der

Gesundheitswirtschaft den groBten Anteil der BWS.
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Anteile der Guitergruppen an der Bruttowertschépfung der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen 2023

= H1 Humanarzneimittel
10,0% = H2 Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerate
2,7% = H3 Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs
1,3% = H4 Krankenversicherungen und &ffentliche Verwaltung
2,4% = H5 Dienstleistungen stationarer Einrichtungen

= H6 Dienstleistungen von nicht stationdren Einrichtungen

H7 GroBhandelsleistungen des Kernbereichs

= E1 Waren zur eigenstdndigen Gesundheitsversorgung
30,7% = E2 Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen
= E3 Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft
= E4 Investitionen
= E5 E-Health

Abbildung 22: Anteile der Giitergruppen an der Bruttowertschdpfung der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023; Quelle: Bun-
desministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berech-
nungen: WifOR.

Erwerbstitige

Die Anzahl an Erwerbstatigen innerhalb der Gesundheitswirtschaft in Sachsen ist im Kernbereich deutlich hdher als
im erweiterten Bereich (je nach Jahr zwischen rund 3,5- bis 4,5-mal so hoch). Zwischen 2014 und 2023 wuchs die
Zahl der Erwerbstdtigen im Kernbereich kontinuierlich an: von 221,0 Tsd. Erwerbstédtigen im Jahr 2014 auf 256,6 Tsd.
Erwerbstitige im Jahr 2023 (Abbildung 23). Damit ergibt sich ein Plus von 35,6 Tsd. Erwerbstétigen innerhalb des
betrachteten Zehnjahreszeitraums. Innerhalb des erweiterten Bereichs stieg die Anzahl der Erwerbstétigen ebenfalls
kontinuierlich an. Zwischen 2014 und 2023 ist ein Zuwachs von 11,9 Tsd. Erwerbstétigen zu verzeichnen.

Erwerbstatige im Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaftin
Sachsen (2014-2023)

350 1+
300 A
250 A
200 +
150 4

2370 [ 2414 [ 246,2 [ 249,7 [ 2510 [ 254,6 [ 256,6
PR 221.0 N 227.9 [ 231.7 ,

Erwerbstitige [Tsd.]

50 A

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
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W Erwerbstétige des Kernbereichs der GW ® Erwerbstdtige des Erweiterten Bereichs der GW

Abbildung 23: Erwerbstatige im Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesminis-
terium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIifOR.

Im Jahr 2023 waren in Sachsen 256,6 Tsd. Menschen innerhalb des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft tatig,
woraus sich im Bundesvergleich Rang acht ergibt (Tabelle 11). Auf dem ersten Rang befindet sich mit weitem Abstand
Nordrhein-Westfalen mit 1.200,0 Tsd. Erwerbstétigen. Die Anzahl der Erwerbstdtigen innerhalb des Kernbereichs der
Gesundheitswirtschaft in Sachsen wuchs zwischen 2014 und 2023 um 1,7 % p. a.

47



Daraus ergibt sich im Deutschlandvergleich Rang zehn. Rang eins belegt Mecklenburg-Vorpommern mit 2,2 % und
Rang zwei Brandenburg mit 2,0 % Wachstumsrate p. a. Beim Vergleich der neuen Bundeslander (ohne Berlin) kann
Sachsen die meisten Erwerbstdtigen vorweisen.

Tabelle 11: Erwerbstatige des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachs-
tum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheits-
wirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Erwerbstatige KGW Wachstum (p. a.
Bundesland (2023) Rang Bundesland 2014-2023 [06] Rang
[Tsd.]

NW 1.200,0 1 MV 2,2 1
BY 879,2 2 BB 2,0 2
BW 767,5 3 NI 1,9 3
NI 515,2 4 NW 19 4
HE 4770 5 SH 19 5
RP 2573 6 BY 1,8 6
BE 256,6 7 HH 1,8 7

BE 1,7 8
SH 190,1 9 HB 1,7 9

BB 1453 10

HH 142,0 11 HE 1.6 11
ST 1374 12 SL 1.6 12
TH 1339 13 TH 1.6 13
MV 110,1 14 BW 15 14
SL 66,6 15 RP 15 15
HB 50,2 16 ST 1,5 16

Mit 77,7 Tsd. Erwerbstatigen im erweiterten Bereich ldsst sich die Gesundheitswirtschaft in Sachsen auf dem achten
Rang im Bundeslandervergleich einordnen. Uber den Zeitraum von 2014 bis 2023 nimmt die Zahl der Erwerbstitigen
um 1,9 % p. a. zu. Im Vergleich der neuen Bundeslinder (ohne Berlin) sind im erweiterten Bereich der Gesundheits-
wirtschaft die meisten Menschen in Sachsen tatig.

Tabelle 12: Erwerbstatige des erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023 sowie durchschnittliches jahrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Ge-
sundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder
(2024): Bevolkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

Erwerbstatige EGW i (o 1)
Bundesland (2023) Rang Bundesland 2014-2023 [06] Rang
[Tsd.]
NW 371,0 1 BE 3,1 1
BY 323,2 2 HH 2,4 2
BW 283,1 3 BY 2,1 3
NI 182,9 4 HB 2,1 4
HE 162,9 5 BB 2,0 5
BE 94,1 6 NW 2,0 6
RP 83,8 7 RP 2,0 7
BW 1.9 8
SH 76,4 9 NI 1.9 9
HH 51,6 10
BB 45,4 11 HE 1,8 11
MV 41,8 12 SL 1,8 12
TH 37,6 13 ST 1,8 13
ST 34,1 14 SH 1,8 14
SL 28,2 15 TH 1,3 15
HB 15,5 16 MV 1,0 16
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Innerhalb des Kernbereiches der Gesundheitswirtschaft sind in Sachsen deutlich mehr Menschen tatig als im erwei-
terten Bereich (Abbildung 24). Es zeigt sich innerhalb des Kernbereichs eine klare Dominanz im Bereich der Dienst-
leistungen nicht-stationdrer Einrichtungen (39 %) und der Dienstleistungen stationérer Einrichtungen (30 %). Gut
zwei Drittel aller Erwerbstatigen in der Gesundheitswirtschaft Sachsens sind in diesen beiden Bereichen tatig. Im
erweiterten Bereich sind die meisten Erwerbstétigen in den Bereichen Investitionen (7 %) und sonstige Dienstleis-
tungen (11 %) beschaftigt.

Anteile der Giitergruppen an den Erwerbstdtigen der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen 2023
1,0%
0,6%
2,3% ® H1 Humanarzneimittel
2,1%
1.4%

2,3%
2,4%

1,4%

= H2 Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerate

= H3 Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs

= H4 Krankenversicherungen und &ffentliche Verwaltung

= H5 Dienstleistungen stationarer Einrichtungen

= H6 Dienstleistungen von nicht stationdren Einrichtungen
H7 GroBhandelsleistungen des Kernbereichs

= E1 Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung

38,7% = E2 Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen

= E3 Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft

= B4 Investitionen

= E5 E-Health

Abbildung 24: Anteile der Giitergruppen an den Erwerbstatigen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023; Quelle: Bundesminis-
terium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.

Pro-Kopf-Wertschopfung

Zwischen 2014 und 2023 steigt die Pro-Kopf-Wertschdpfung innerhalb des Kernbereichs und des erweiterten Be-
reichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen kontinuierlich an. Die Pro-Kopf-Wertschopfung innerhalb des Kernbe-
reichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen liegt 2023 mit 49,8 Tsd. Euro pro Erwerbstdtigem auf Rang sechzehn im
landesweiten Vergleich (Tabelle 13). Im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft belegt Sachsen mit
60,5 Tsd. Euro pro Erwerbstdtigem Rang zwdolf.

Pro-Kopf-Wertschépfung im Kernbereich und erweiterten Bereich der

120 - Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)

100 A

60 -

40 1

20 { LR 39,5 40,6 409 41,4 43,1 43,7 45,0 47,1 499

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

BWS je Erwerbstatigem [Tsd. Euro]

Jahr

M Kernbereich der GW ® Erweiterter Bereich der GW

Abbildung 25: Pro-Kopf-Wertschopfung im Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-

rechnungen: WifOR.
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Tabelle 13: Pro-Kopf-Wertschdpfung des Kernbereichs und des erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen im
Lindervergleich 2023; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche
Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschopfung Pro-Kopf-Wertschopfung
Bundesland KGW 2023 Rang Bundesland EGW 2023 Rang
[Tsd. Euro/Erwerbstitigem] [Tsd. Euro/Erwerbstitigem]
HH 71,8 1 HH 85,3 1
BE 68,6 2 BE 84,0 2
HE 66,0 3 HE 79,2 3
SH 65,8 4 RP 74,0 4
BW 63,7 5 HB 71,0 5
HB 61,8 6 BY 69,9 6
RP 60,6 7 NW 69,0 7
NW 60,4 8 ST 67,4 8
BY 58,6 9 BW 67,1 9
ST 56,8 10 TH 63,8 10
SL 55,6 11 NI 61,8 11
TH 55.3 2 [N ees 2|
NI 54,9 13 SL 60,3 13
BB 53,7 14 SH 60,2 14
MV 50,9 15 BB 57,3 15
s T we [ % | w 16

Exporte

Zwischen 2014 und 2023 sind Schwankungen bei den Exporten der Gesundheitswirtschaft zu erkennen (Abbildung
26). Uber den dargestellten Zehnjahreszeitraum hinweg ist der Anteil des Kernbereichs hoher als der des erweiterten
Bereichs. Im Jahr 2023 erreichen die Exporte im Kernbereich 1,7 Mrd. Euro und im erweiterten Bereich 1,0 Mrd. Euro.

Exporte im Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen (2014-2023)

2,5 1

1.5 1

Export [Mrd. Euro]

0.5 1

2023

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

Jahr

M Kernbereich der GW W Erweiterter Bereich der GW

Abbildung 26: Exporte im Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Damit liegt Sachsen im bundesweiten Vergleich im KGW auf Rang zwélf und im EGW auf Rang 13 (vgl. Tabelle 14).
Besonders hohe Exportvolumina innerhalb des KGW verzeichneten Baden-Wiirttemberg (41,3 Mrd. Euro) und Nord-
rhein-Westfalen (20,8 Mrd. Euro), die damit auf den ersten beiden Platzen rangieren. Der Exportwert pro Einwohner
belief sich im Freistaat Sachsen im KGW auf 415,7 Euro (Rang fiinfzehn). Zwischen 2014 und 2023 lag die durch-
schnittliche jahrliche Wachstumsrate im sachsischen KGW-Export bei 2,1 % - ein moderates Wachstum, das jedoch
unter dem Bundesdurchschnitt liegt.
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Tabelle 14: Exporte des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, Exporte je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches
jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und
der Ldnder (2024): Bevdlkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

Export KGW Export KGW Wachstum
Bundes- Bundes- | .. Bundes-
land (2023) Rang land je Einwohner Rang land (p-a) (2014- Rang
[Mrd. Euro] (2023) [Euro] 2023) [%]
BW 41,3 1 BW 3.642,2 1 RP 7.5 1
NW 20,8 2 RP 2.491,4 2 BE 7.1 2
HE 15,1 3 HE 2.351,8 3 NW 7.1 3
BY 13,4 4 SH 1.449,9 4 BW 6,4 4
RP 10,4 5 SL 1.407,9 5 SH 6,4 5
SH 43 6 ST 1.330,0 6 NI 6,0 6
NI 3,7 7 HH 1.204,1 7 BY 55 7
BE 3,1 8 BB 1.200,8 8 HH 55 8
BB 3,1 9 NW 1.143,5 9 ST 5,2 9
ST 2,9 10 BY 9974 10 MV 4.9 10
HH 23 11 BE 819,6 11 BB 4.8 11
T A Y A P T 692.2 12 HE 43 12
SL 1.4 13 TH 612,5 13 HB 4.1 13
TH 13 14 NI 4533 14 TH 4,1 14
HB 0,5 15 SL 2,7 15
MV 0,3 16 MV 166,9 16

Der sdchsische Export im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft belief sich 2023 auf 1,0 Mrd. Euro. Damit
belegt Sachsen Rang zehn im Vergleich der Bundeslinder. Die Wachstumsrate pro Jahr (p. a.) zwischen 2014 und
2023 betrdgt 7,7 %, woraus Rang sieben resultiert.

Tabelle 15: Exporte des erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, Exporte je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des
Bundes und der Ldnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

Export EGW Export EGW Wachstum
Bundes- Bundes- . Bundes-
land (2023) Rang land je Einwohner Rang land (p. a.) (2014- Rang
[Mrd. Euro] (2023) [Euro] 2023) [%]
BW 8,8 1 HH 9423 1 BE 9,8 1
NW 8,5 2 BW 776,1 2 HB 8,8 2
BY 6,8 3 BE 581,7 3 SL 8,6 3
HE 3,7 4 HE 576,3 4 RP 8,1 4
NI 3,0 5 RP 5749 5 BW 7.8 5
RP 24 6 BY 506,1 6 BB 7.7 6
o A N 7 N 15 S A s
HH 18 8 NW 4673 8 BY 7.5 8
SH 14 9 HB 460,3 9 NI 7.3 9
0 T 7 T 73 10
BB 0,7 11 SL 329,2 11 HE 7,0 11
ST 0,6 12 MV 309,4 12 HH 6,7 12
TH 0,5 13 BB 269,9 13 SH 6,3 13
MV 0,5 14 ST 259,2 14 ST 6,2 14
SL 03 15 TH 2559 15 MV 538 15
e TR 0 (o - 0 AT ic

Innerhalb des Kernbereichs kénnen in den Giitergruppen der Humanarzneimittel (38 %) sowie der Medizinprodukte
und medizintechnischen GroBgerite (27 %) die hdchsten Anteile an den Exporten verzeichnet werden. Der Kernbe-
reich nimmt mit diesen beiden Giitergruppen mehr als die Halfte der Exporte der Gesundheitswirtschaft in Sachsen
ein. Innerhalb des erweiterten Bereichs sind die Exporte im Bereich der Waren zur eigenstindigen Gesundheitsver-
sorgung mit einem Anteil von 23 % am hochsten.
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Anteile ausgewdhlter Giitergruppen an den Exporten der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen 2023

= H1 Humanarzneimittel

37,6%

= H2 Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerdte
22,7% = E1 Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung

= E2 Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen

= E4 Investitionen

= E5 E-Health

Abbildung 27: Anteile ausgewahlter Giitergruppen an den Exporten der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023; Quelle: Bundes-
ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnun-
gen: WifOR.

Importe

Zwischen 2015 und 2022 ist ein kontinuierliches Wachstum der Gesamtimporte zu erkennen (Abbildung 28).

Importe im Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 28: Importe im Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Mit 1,2 Mrd. Euro an Importen und 293,4 Euro pro Einwohner im Kernbereich belegt Sachsen Rang zwdlf bzw. Rang
dreizehn im deutschlandweiten Vergleich (Tabelle 16). Zwischen 2014 und 2023 konnte ein Wachstum von 2 % p. a.
verzeichnet werden, woraus fiir Sachsen Rang fiinfzehn resultiert. Im ostdeutschen Vergleich (ohne Berlin) befindet
sich Sachsen mit Blick auf die Gesamtimporte und die Importe je Einwohner im Mittelfeld.
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Tabelle 16: Importe des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, Importe je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches
jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und
der Lander (2024): Bevdlkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

Bundes- Import KGW Bundes- _Import KGW je Bundes- Wachstum
land (2023) Rang land Einwohner (2023) Rang land (p. a.) (2014- | Rang
[Mrd. Euro] [Euro] 2023) [%]
BW 30,1 1 BW 2.654,5 1 SH 10,1 1
NW 16,0 2 SL 1.910,7 2 NW 8,7 2
BY 10,3 3 HE 1.588,6 3 BB 8,2 3
HE 10,2 4 HH 1.308,8 4 RP 8,2 4
RP 51 5 RP 1.221,8 5 ST 7.9 5
NI 29 6 ST 1.009,0 6 BW 7.8 6
SH 29 7 SH 9778 7 HE 6,8 7
HH 2,5 8 NW 879,6 8 BY 6,6 8
ST 2,2 9 BY 766,7 9 MV 6,6 9
SL 19 10 BB 5423 10 BE 6,3 10
BB 1.4 11 NI 355,3 11 HH 6,3 11
SN 1,2 12 HB 3342 12 NI 59 12
BE 0,9 13 SN 2934 13 TH 5,0 13
TH 0,3 14 BE 241,7 14 SL 23 14
HB 0,2 15 TH 161,9 15 SN 2,0 15
MV 0,2 16 MV 129,4 16 HB -3,2 16

Im erweiterten Bereich belegt Sachsen mit 1,2 Mrd. Euro an Importen Rang elf und mit 293,4 Euro pro Einwohner
Rang fiinfzehn im Deutschlandvergleich (Tabelle 17). Es ergibt sich zwischen 2014 und 2023 eine Wachstumsrate
von 7,8 % p. a., woraus Rang zehn resultiert.

Tabelle 17: Importe des erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, Importe je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des
Bundes und der Ldnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

Bundes- Import EGW Bundes- .Import EGW je Bundes- Wachstum
land (2022) Rang land Einwohner (2022) Rang land (p. a.) (2013- | Rang
[Mrd. Euro] [Euro] 2022) [%)]
NW 10,9 1 HH 3.088,7 1 BE 11,9 1
BW 8,5 2 SL 870,3 2 MV 10,8 2
BY 8,4 3 HE 7943 3 HE 10,3 3
HH 59 4 BW 749,6 4 HB 9,9 4
HE 51 5 HB 698,0 5 SL 9,8 5
NI 4,6 6 SH 6744 6 BW 8,7 6
BE 2,2 7 BY 625,2 7 NW 8,6 7
SH 2,0 8 NW 599,2 8 SH 8,5 8
RP 19 9 BE 581,7 9 BY 8,3 9
BB 1,2 10 MV 575,5 10 SN 7.8 10
s T 2 T w v 635 R v
MV 0,9 12 BB 464.,8 12 BB 7.1 12
SL 0,9 13 RP 455,2 13 HH 5,6 13
ST 0,7 14 ST 303,8 14 RP 4,2 14
HB 0,5 15 SN 2934 15 ST 3,5 15
TH 0,4 16 TH 192,1 16 TH -1,0 16

In Bezug auf Importe liegen die Anteile von Kernbereich und erweitertem Bereich an der sachsischen Gesundheits-
wirtschaft bei jeweils etwa 50 %. Innerhalb des Kernbereichs lassen sich 15 % der Importe den Humanarzneimitteln
und 35 % den Medizinprodukten und medizintechnischen GroBgerdten zuordnen. Innerhalb des erweiterten Bereichs
belief sich der Import von Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung auf 27 % sowie der Anteil von Investi-
tionen auf 13 %.
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Anteile ausgewdhlter Giitergruppen an den Importen der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen 2023

= H1 Humanarzneimittel
2,7%

H2 Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerate
= E1 Waren zur eigenstdndigen Gesundheitsversorgung
= E2 Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen

E3 Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft

27,0%
= E4 Investitionen

34,5% = E5 E-Health

Abbildung 29: Anteile ausgewahlter Giitergruppen an den Exporten der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023; Quelle: Bundes-
ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnun-
gen: WifOR.

Zusammenfassung

Die Gesundheitswirtschaft ist ein bedeutender Wirtschaftssektor in Sachsen und tragt maBgeblich zur gesamtwirt-
schaftlichen Entwicklung des Freistaates bei. Im Jahr 2023 erreichte die Bruttowertschépfung (BWS) im Kernbereich
der Gesundheitswirtschaft 12,8 Mrd. Euro und im erweiterten Bereich 4,7 Mrd. Euro. Damit belegt Sachsen im bun-
desweiten Vergleich jeweils Rang acht. Das Wachstum der BWS zwischen 2014 und 2023 war mit 4,4 % p. a. (Kern-
bereich) und 5,9 % p. a. (erweiterter Bereich) im unteren bzw. im oberen Drittel im Landervergleich. Im ostdeutschen
Vergleich ohne Berlin erreicht Sachsen die hochste absolute Wertschépfung. Bei der Pro-Kopf-Wertsch6pfung und
beim Wachstum zeigen sich Entwicklungspotenziale.Die Struktur der Gesundheitswirtschaft in Sachsen ist klar vom
Kernbereich gepragt, der liber zwei Drittel der gesamten BWS ausmacht. Innerhalb dieses Bereichs dominieren Dienst-
leistungen nicht-stationdrer Einrichtungen (32 %) und stationérer Versorgungseinrichtungen (31 %). Im erweiterten
Bereich sind Investitionen (10 %) und sonstige Dienstleistungen (10 %) die wichtigsten Segmente.

Auch auf dem Arbeitsmarkt ist die Gesundheitswirtschaft ein zentraler Faktor: 2023 waren rund 256,6 Tsd. Menschen
im Kernbereich beschaftigt, was Sachsen auf Rang acht im Bundesvergleich bringt. Das Beschaftigungswachstum lag
hier bei 1,7 % jdhrlich, womit Sachsen im deutschlandweiten Vergleich auf Rang zehn rangiert. Im erweiterten Be-
reich ist die Zahl der Beschaftigten mit rund 77,7 Tsd. deutlich geringer. Sie stieg iiber den betrachteten Zeitraum an.
Mit einer Pro-Kopf-Wertschépfung von 49,9 Tsd. Euro im Kernbereich belegt Sachsen den letzten Rang bundesweit,
im erweiterten Bereich mit 60,5 Tsd. Rang zwdlf.

Im AuBenhandel zeigt sich ein differenziertes Bild: Die Exporte der Gesundheitswirtschaft erreichten 2023 im Kern-
bereich 1,7 Mrd. Euro (Rang zwdlf bundesweit) und im erweiterten Bereich 1,0 Mrd. Euro (Rang dreizehn). Das
Wachstum der Exporte im Kernbereich war mit 7,7 % p. a. im unteren Drittel aller Bundesldnder. Die wichtigsten
Exportgliter sind Humanarzneimittel (38 %) und Medizintechnik (27 %). Die Importe lagen 2023 bei 1,2 Mrd. Euro
im Kernbereich (Rang 12), bei 1,2 Mrd. Euro im erweiterter Bereich (Rang 11) und die Wachstumsraten bei 2 % p.a.
(Rang 15) bzw. 7,8 % p. a. (Rang 10).

Insgesamt zeigt sich, dass die Gesundheitswirtschaft in Sachsen eine tragende Rolle fiir die Gesamtwirtschaft spielt.
Bei der Pro-Kopf-Wertschdopfung und beim Exportwachstum besteht im Vergleich zu westdeutschen Bundeslandern
weiteres Entwicklungspotenzial.

Ldndervergleich des Kernbereichs und erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft zwischen Sachsen, Hes-
sen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Der Kernbereich und erweiterte Bereich der Gesundheitswirtschaft zeigen im Bundeslandervergleich zwischen Sach-
sen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in Gr6Be, Dynamik und Struktur.
Alle relevanten Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 18 und Tabelle 19 vergleichend dargestellt.

54



Tabelle 18: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 des Kernbereichs der
Gesundheitswirtschaft im Flachenldndervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiringen (TH); Quellen:
(1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024;

Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Fliche und Bevdlkerung nach Landern.

Kennzahl Kernbereich der Gesundheitswirtschaft (KGW) HE RP TH

BWS (2023) [Mrd. Euro] 31,5 15,6 74

Anteil an GW (2023) [%] 71,0 71,4 75,9

BWS BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 4.906,0 3.737,1 3.486,7
Wachstum KGW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.2 4,5 45

Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 49 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 256,6 4770 257,3 133,9

Erwerbs- | Anteil an GW (2023) [9%] 76,7 74,5 754 78,1
tatige | Wachstum KGW (p. a.) 2014-2023 [%] 17 16 1.5 16
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1.7 1.7 1.6 1.5

Export (2023) [Mrd. Euro] 15,1 10,4 1.3

Anteil an GW (2023) [%] 80,4 81,2 70,1

Export Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 2.351,8 2.491,4 612,5
Wachstum KGW (p. a.) 2014-2023 [%] 43 7,5 4.1

Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 7,6 4,5

Import (2023) [Mrd. Euro] 1,2 10,2 5,1 03

Anteil an GW (2023) [%] 49,9 66,7 73,3 45,7

Import Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 2934 1.588,6 1.221,8 161,9
Wachstum KGW (p. a.) 2014-2023 [%] 2,0 6,8 8,2 50

Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 79 7,0 1,3

Tabelle 19: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 des erweiterten Be-
reichs der Gesundheitswirtschaft im Flachenlandervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH);
Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Fliche und Bevdlkerung nach Landern.

Kennzahl Erweiterter Bereich der Gesundheitswirtschaft RP TH
(EGW)

BWS (2023) [Mrd. Euro] 12,9 6,2 2,4
Anteil an GW (2023) [%] 29,0 28,6 241
BWS BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 2.009,1 1.485,3 1.130,8
Wachstum EGW (p. a.) 2014-2023 [%] 53 5,7 53
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 4,5 4.9 4,7
Erwerbstatige 2023 [Tsd ] 77,7 162,9 83,8 37,6
Erwerbs- | Anteil an GW (2023) [%] 23,3 25,5 24,6 21,9
tatige Wachstum EGW (p. a.) 2014-2023 [%] 1,9 1,8 2,0 1,3
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%%] 1,7 17 1,6 1,5
Export (2023) [Mrd. Euro] 3,7 2,4 0,5
Anteil an GW (2023) [%%] 19,6 18,8 29,9
Export Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 576,3 5749 2559
Wachstum EGW (p. a.) 2014-2023 [%] 7,0 8,1 57
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 7.6 45
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Kennzahl Erweiterter Bereich der Gesundheitswirtschaft SN HE RP TH
(EGW)
Import (2023) [Mrd. Euro] 1,2 5,1 1.9 0,4
Anteil an GW (2023) [%] 50,1 333 26,7 54,3
Import Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 293.4 7943 4552 192,1
Wachstum EGW (p. a.) 2014-2023 [%] 7.8 10,3 42 -1,0
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 45 7.9 7,0 1.3

5.4 Die drei Teilbereiche der Gesundheitswirtschaft (,Dreitei-
lung")

Analog zu den Giitergruppen des KGW und des EGW (siehe Abschnitt 5.2 Abgrenzung der Gesundheitswirtschaft in
Kernbereich und erweiterten Bereich) I4sst sich die Gesundheitswirtschaft als komplexe Querschnittsbranche auch in
drei gesundheitswirtschaftsrelevante Teilbereiche gliedern: die medizinisch-pflegerische Versorgung (MV), die indust-
rielle Gesundheitswirtschaft (iGW) und weitere Bereiche der Gesundheitswirtschaft (wWGW) (siehe Tabelle 20). Die
sogenannte ,Dreiteilung” der GGR ermdglicht eine differenzierte Betrachtung der verschiedenen Sektoren innerhalb
der Gesundheitswirtschaft sowie ihrer jeweiligen Herausforderungen und Entwicklungen.”

Der Teilbereich der medizinisch-pflegerischen Versorgung besteht aus Dienstleistungen ambulanter und stationarer
Einrichtungen. Diese umfassen u. a. Krankenh3user, Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen, (teil-)stationére
Pflegeeinrichtungen, Arztpraxen, Zahnarztpraxen, Praxen sonstiger medizinisch-pflegerischer Berufe sowie ambu-
lante Pflege. Das dort t4tige medizinisch-pflegerische Personal - bestehend aus Arztinnen und Arzten, Pflegekriften
und weiteren qualifizierten Fachkriften- gewahrleistet die direkte Patientenversorgung (siehe Tabelle 20).”

Innerhalb der industriellen Gesundheitswirtschaft erfolgt eine Abgrenzung zwischen Produktion, Vertrieb und GroB-
handel von Giitern und Dienstleistungen. Die Produktion umfasst die Herstellung von Humanarzneimitteln sowie von
Medizinprodukten und medizintechnischen GroBgerdten. Zudem zdhlen dazu die Herstellung von Kérper-, Hygiene-
und Pflegeprodukten, Sport- und Fitnesswaren sowie Forschung und Entwicklung im Bereich Humanarzneimittel und
Medizintechnik. Erganzend kommt die Produktion von Gerédten zur Datenverarbeitung und Kommunikation hinzu. Auf
der Vertriebs- und Handelsseite werden die GroBhandelsleistungen der Giiter des Kernbereichs und des erweiterten
Bereichs der Gesundheitswirtschaft sowie Dienstleistungen der Informationstechnologie und Datenverarbeitung ab-
gedeckt.” *

Die weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft umfassen Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs, Krankenversi-
cherungen und 6ffentliche Verwaltung, Waren zur eigenstdndigen Gesundheitsversorgung, Sport-, Wellness- und
Tourismusdienstleistungen, sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft sowie Investitionen. Dieser Teilbe-
reich ist damit breit aufgestellt: Hierunter fallen beispielsweise biologisch erzeugte Lebensmittel zur eigenstandigen
Gesundheitsversorgung oder Dienstleistungen von Architekturbiiros fiir Einrichtungen des Gesundheitswesens. Er be-
inhaltet privat finanzierte Produkte und Dienstleistungen wie freiverkdufliche Arzneimittel, individuelle Gesundheits-
leistungen (IGel), Fitness- und Wellnessangebote, Gesundheitstourismus sowie gesundheitsbezogene Aspekte aus
den Bereichen Sport, Freizeit, Erndhrung und Wohnen.* ¥

& Vgl. Schneider, Ostwald, Karmann, Henke, Braeseke et al. (2016): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung 2000-2014.

. Vgl. Karmann und Ostwald et al. (2022): Europaweites Branchenmonitoring der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (EU-GGR) Kon-
zeptionelle Weiterentwicklung der deutschen GGR.

& Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen.

% BioCon Valley (2015): Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.
86

ebd.

¥ Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIifOR. Glossar des Dashboards der GGR (ggrdashboard.bundeswirtschaftsministerium.de)
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Tabelle 20: Giitergruppenzuordnung und zugehdrige Giiterkategorien der drei Bereiche der Gesundheitswirtschaft; Quellen: (1)
Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesund-
heitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen und Lesehilfen und (2) BioCon Valley (2015): Konferenzbericht - Natio-
nale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Teilbereiche der GW | Giitergruppenzuordnung | Giiterkategorie (2-stelliger Giitercode)
Medizinisch- H5 Dienstleistungen sta- | H51 Dienstleistungen von Krankenhdusern
pflegerische Ver- tiondrer Einrichtungen
sorgung H52 Dienstleistungen von Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtun-
gen
H53 Dienstleistungen von stationaren/teilstationédren Pflegeeinrich-
tungen o
H6 Dienstleistungen H61 Dienstleistungen von Arztpraxen >
nicht-stationarer Ein- g
richtungen H62 Dienstleistungen von Zahnarztpraxen 5
H63 Dienstleistungen von Praxen sonstiger medizinischer Berufe
H64 Dienstleistungen von ambulanter Pflege
Industrielle GW H1 Humanarzneimittel H11 Pharmazeutische Humanarzneimittel
Produktion
H12 Chemische Humanarzneimittel s
g
H2 Medizinprodukte und | H21 Medizintechnische Produkte und Gerate o
Medizintechnische S
GroBgerate H22 Fahrzeuge
E1 Waren zur eigenstdn- | E11 Kdrper-, Mund- und Zahnpflegeprodukte, Nahrungsergan-
digen Gesundheitsversor- | zungsmittel g‘
gung E15 Sport- und Fitnessgerate inkl. Schutzbekleidung 2.
[0}
FD'-
E4 Investitionen E42 Forschung & Entwicklung in der Gesundheitswirtschaft i
(2]
3,
E5 E-Health E51 Gerate der Datenverarbeitung und Telekommunikation zur =X
Nutzung in der Gesundheitsversorgung
Industrielle GW H7 GroBhandelsleistun- | H71 GroBhandelsleistungen mit Humanarzneimitteln
Vertrieb und GroB- | gen des Kernbereichs =
handel H72 GroBhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten E
(2]
3,
H73 Handelsvermittlung mit Giitern des Kernbereichs S
E3 Sonstige Dienstleis- E35 GroBhandelsleistungen des Erweiterten Bereichs der Gesund-
tungen der GW heitswirtschaft . m
E5 E-Health E52 Dienstleistungen der Informationstechnologie in der Gesund- g S
heitsversorgung 32
E53 Dienstleistungen der Datenverarbeitung der Gesundheitsver- =
sorgung
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Teilbereiche der GW | Giitergruppenzuordnung | Giiterkategorie (2-stelliger Giitercode)
Weitere Bereiche H3 Einzelhandelsleistun- | H31 Einzelhandelsleistungen mit Humanarzneimitteln
der GW gen des Kernbereichs
H32 Einzelhandelsleistungen mit Medizintechnischen Produkten, s
Gerdten und Fahrzeugen 3
H4 Krankenversicherun- | H41 Gesetzliche Krankenversicherung und &ffentliche Verwaltung g
gen und éffentliche Ver- S
waltung H42 Private Krankenversicherung
E1 Waren zur eigenstan- | E12 Biologische Lebensmittel, Obst, Gemiise
digen Gesundheitsversor-
gung E13 Naturfaser- und 6kologische Bekleidung, Sportbekleidung
E14 Gesundheitswissenschaftliche und medizinische Literatur
E2 Sport-, Wellness- und | E21 Sportdienstleistungen
Tourismusdienstleistun-
gen E22 Wellness- und Tourismusdienstleistungen m
=
E3 Sonstige Dienstleis- E31 Unternehmensberatung und &ffentlichkeitswirksame Unter- 2.
tungen der Gesundheits- | stlitzung fiir Einrichtungen des Gesundheitswesens 3
. (e
wirtschaft E32 Sonstige Dienstleistungen von Einrichtungen des Gesundheits- i
wesens 5
E33 Interessensvertretung und Informationsdienstleistungen des a
Gesundheitswesens
E34 Einzelhandelsleistungen des Erweiterten Bereichs der Gesund-
heitswirtschaft
E4 Investitionen E41 Ausbildung in Gesundheitsberufen
E43 Bauinvestitionen im Gesundheitswesen
E44 Dienstleistungen von Architekturbiiros fiir Einrichtungen des
Gesundheitswesens

Die drei Teilbereiche werden in der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (GGR) auf Grundlage der Giiter-
gruppen definiert und im Folgenden hinsichtlich ihrer 6konomische Entwicklung untersucht. Hierzu werden die we-
sentlichen Kennzahlen - Bruttowertschépfung, Pro-Kopf-Wertschépfung, Erwerbstétige, Importe und Exporte - im
Zeitverlauf von 2014 bis 2023 analysiert.

5.4.1  Wirtschaftliche Entwicklung der drei Teilbereiche der Gesundheitswirtschaft im Vergleich

Die Analyse der fiinf Kennzahlen (Bruttowertschopfung, Erwerbstitige, Pro-Kopf-Wertschépfung, Importe, Exporte)
ermdglicht eine Einordnung der Bedeutung der Teilbereiche fiir die Gesundheitswirtschaft. In Abbildung 30 zeigt sich,
dass die medizinisch-pflegerische Versorgung® mit 62,6 % den groBten Anteil an der Bruttowertschépfung in der
Gesundheitswirtschaft aufweist und im Vergleich zur industriellen Gesundheitswirtschaft® und den weiteren Berei-
chen® verhiltnismaBig viele Erwerbstitige bindet. Dies ldsst sich auf den ausgeprégten Dienstleistungscharakter der
medizinisch-pflegerischen Versorgung zuriickfiihren. Die industrielle Gesundheitswirtschaft und die weiteren Berei-
che der Gesundheitswirtschaft umfassen vorwiegend Waren sowie Einzel- und GroBhandelsleistungen und weisen
eine hohere Pro-Kopf-Wertschopfung auf. Diese Beobachtung wird in der Analyse der 6konomischen Entwicklung der
Teilbereiche in diesem Kapitel ndher untersucht. Importe und Exporte spielen in der medizinisch-pflegerischen Ver-
sorgung nur eine untergeordnete Rolle. Etwa zwei Drittel aller Importe werden in der industriellen Gesundheitswirt-
schaft bendtigt und etwa 90 % der Exporte fallen auf diesen Bereich.

8 Giiterkategorien H51-53, H61-64.
* Giiterkategorien H11-12, H21-22, H71-73, E11, E15, E35, 42, E52-53.

* Giiterkategorien H31-32, H41-42, E12-14, E21-22, E31-34, E41, E43-44.
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Anteile der Teilbereiche an der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023
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Abbildung 30: Anteile der Teilbereiche an der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Die Anteile der Medizinischen Versorgung an Import (0,1%) und Export (0,2%) sind so gering, dass sie graphisch nicht darstellbar
sind.

Entwicklung der BWS in den Teilbereichen der sdchsischen Gesundheitswirtschaft
(2014-2023)
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Abbildung 31: Entwicklung der BWS in den Teilbereiche der sdchsischen Gesundheitswirtschaft (2014-2023); Quelle: Bundesmi-
nisterium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.

Im Jahr 2023 betrug die Bruttowertschépfung der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 17,4 Mrd. Euro. Davon nimmt
die medizinisch-pflegerische Versorgung mit 62,6 % (10,9 Mrd. Euro) den gr6Bten Anteil ein. Die weiteren Bereiche
der Gesundheitswirtschaft erreichen 22,4 % (3,9 Mrd. Euro) und die industrielle Gesundheitswirtschaft tragt mit
14,9 % (2,6 Mrd. Euro) zur Bruttowertschdpfung bei. Uber den betrachteten Zeitraum hinweg weichen die Anteile
der Teilbereiche an der gesamten Gesundheitswirtschaft in Sachsen nur geringfiigig voneinander ab. Insgesamt ist
die Bruttowertschopfung in allen drei Teilbereichen im Zeitverlauf kontinuierlich gestiegen. Parallel dazu ist auch ein
kontinuierlicher Zuwachs bei der Zahl der Erwerbstitigen im Betrachtungszeitraum zu beobachten (siehe Abbildung
32), wobei insbesondere die industrielle Gesundheitswirtschaft sowie die medizinisch-pflegerische Versorgung ein
stetiges Wachstum verzeichnen. In den weiteren Bereichen zeigen sich leichte Schwankungen.
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Entwicklung der Erwerbstatigen in den Teilbereichen der sdchsischen
Gesundheitswirtschaft (2014-2023)
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Abbildung 32: Entwicklung der Erwerbstatigen in den Teilbereichen der sichsischen Gesundheitswirtschaft (2014-2023); Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR.

Die Anteile der drei Teilbereiche an den Exporten und Importen der sichsischen Gesundheitswirtschaft sind iiber den
betrachteten Zeitraum hinweg weitgehend stabil geblieben. Exporte und Importe zeigen insgesamt eine steigende
Tendenz (siehe Abbildung 33 und Abbildung 34).

Entwicklung der Exporte in den Teilbereichen der sdchsischen Gesundheitswirtschaft
(2014-2023)
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Abbildung 33: Entwicklung der Exporte in den Teilbereichen der sichsischen Gesundheitswirtschaft (2014-2023); Quelle: Bundes-
ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.
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Entwicklung der Importe in den Teilbereichen der sdchsischen Gesundheitswirtschaft
(2014-2023)
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Abbildung 34: Entwicklung der Importe in den Teilbereichen der sdchsischen Gesundheitswirtschaft (2014-2023); Quelle: Bundes-
ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIfOR.

Zusammenfassung

Auf die medizinisch-pflegerische Versorgung tragt mit rund zwei Dritteln maBgeblich zur Bruttowertschopfung der
sachsischen Gesundheitswirtschaft bei und beschéftigt zugleich mehr als zwei Drittel der dort titigen Erwerbsperso-
nen. Mehr als 90 % aller Exporte und mehr als zwei Drittel aller Importe entfallen auf die industrielle Gesundheits-
wirtschaft. Im Folgenden werden fiir jeden Teilbereich die Kennzahlen im zeitlichen Verlauf beschrieben.

5.42  Wirtschaftliche Entwicklung der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen
Bruttowertschépfung

In Sachsen betrug die Bruttowertschopfung der medizinisch-pflegerischen Versorgung im Jahr 2023 rund
10,9 Mrd. Euro (vgl. Tabelle 21) und ist im Betrachtungszeitraum 2014 bis 2023 kontinuierlich gestiegen. Hingegen
sank ihr Anteil an der Gesundheitswirtschaft in Sachsen von 65,5 % im Jahr 2014 auf 62,6 % im Jahr 2023. (vgl.
Abbildung 35). Zwischen 2014 und 2023 stieg die Bruttowertschopfung im Bereich der medizinisch-pflegerischen
Versorgung jahrlich im Durchschnitt um 4,2 %. Das relative Wachstum seit 2014 betragt 45,3 %, was einem Zuwachs
von rund 3,4 Mrd. Euro entspricht.

10,9 Mrd. € ﬂ +45,3 % Wachstum (rel.) seit 2014
Bruttowertschopfung der medi- +3,4 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2014

S~~——~
% zinisch-pflegerischen Versor- V4 & +4,2 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
gung im Jahr 2023

[—— )
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BWS der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 35: BWS der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen, Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Im nationalen Vergleich belegt Sachsen in der medizinisch-pflegerischen Versorgung mit einer Bruttowertschépfung
von rund 10,9 Mrd. Euro Rang acht und liegt damit im Mittelfeld der Bundeslander (vgl. Tabelle 21).

Tabelle 21: BWS der medizinisch-pflegerischen Versorgung, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum
(p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirt-
schaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Be-
volkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?I\V/Y;(égfj]) Rang Bundesland wohneJr (2023) | Rang Bundesland (p. a.) (2014- Rang
[Euro] 2023) [%]
NW 57.4 1 BE 3.807,3 1 BE 7.1 1
BY 38,5 2 HH 3.559,9 2 SH 50 2
BW 314 3 HB 3.469,7 3 MV 49 3
NI 23,5 4 SH 3.304,5 4 HH 4.8 4
HE 18,0 5 NW 3.155,5 5 HE 4.8 5
BE 14,4 6 SL 3.117,4 6 RP 4.8 6
RP 13 7 MV 3.007,1 7 NI 4,7 7
0 0 T Y R T TR

SH 9,8 9 BY 2.865,6 9 ST 4,7 9
HH 6,8 10 TH 2.827,1 10 BY 4.6 10
BB 6,3 11 HE 2.803,4 11 BB 4,5 11
ST 6,1 12 ST 2.797,6 12 TH 4,5 12
TH 6,0 13 BW 2.769,1 13 BW 43 13
MV 49 14 RP 2.707,0 14 HB 43 14
SL 3,1 15
HB 2,4 16 BB 2.440,3 16 SL 3,8 16

Das Ranking wird angefiihrt von den Bundeslidndern Nordrhein-Westfalen (57,4 Mrd. Euro), Bayern (38,5 Mrd. Euro)
und Baden-Wiirttemberg (31,4 Mrd. Euro). Diese drei Linder vereinen damit mehr als 50 % der Bruttowertschépfung
in Deutschland. In Bezug auf das jahrliche Wachstum im Betrachtungszeitraum von 2014 bis 2023 fiihrt Berlin mit
7,1 % das Ranking an. Sachsen liegt mit 4,2 % unter dem bundesweiten Durchschnitt und belegt Rang flinfzehn.
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Erwerbstitige und Pro-Kopf-Wertschépfung

230,6 Tsd. & +17,7 % Wachstum (rel.) seit 2014
Erwerbstitige der medizinisch- +34,7 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014
pflegerischen Versorgung im 7 &] +1,8 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
Jahr 2023

Erwerbstétige der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 36: Erwerbstatige der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Die Anzahl der Erwerbstétigen in der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen stieg in den Jahren 2014 bis
2023 kontinuierlich auf rund 230,6 Tsd. Erwerbstitige (vgl. Abbildung 36). Der Anteil der Erwerbstitigen der medizi-
nisch-pflegerischen Versorgung an der Gesundheitswirtschaft blieb weitgehend stabil bei rund 69 %. Unter Beriick-
sichtigung des Dienstleistungscharakters dieses Teilbereichs Idsst sich auch der hohe Anteil an der Gesundheitswirt-
schaft (GW) erklaren.

Im nationalen Vergleich liegt Sachsen mit etwa 230,6 Tsd. Erwerbstatigen auf Rang sechs, wie Tabelle 22 zeigt.
Tabelle 22: Erwerbstétige der medizinisch-pflegerischen Versorgung 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.)

2014-2023 im Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftli-
che Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Bundesland Erwerbs’ﬁ:;g.;]e 2] Rang Bundesland o6l ggﬂf%’;a [9%] Rang
NW 1.100 1 MV 2,4 1
BY 7338 2 BB 2,2 2
BW 5846 3 HH 2,2 3
NI 448,1 4 NW 2,2 4
HE 328,1 5 BY 2,1 5
BE 2206 7 NI 2.1 7
RP 218,3 8 SH 2,1 8
SH 161,8 9 HE 2 9
BB 129,6 10 BE 19 10
ST 117.9 11 TH 1.9 1
HH 116,4 12 RP 1.8 12
TH 1158 13 SL 1.8 13
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Erwerbstatige (2023) Wachstum
Bundesland [Tsd] Rang Bundesland (p. a) (2014-2023) [9%] Rang
SL 58,3 15 ST 1.8 15
HB 431 16 BW 1.7 16

Das Ranking wird angefiihrt von den Bundeslandern Nordrhein-Westfalen mit 1,1 Mio. Erwerbstatigen, Bayern mit
733,8 Tsd. Erwerbstatigen und Baden-Wiirttemberg mit 584,6 Tsd. Erwerbstatigen. Diese drei Lander stellen damit
fast 50 % der Erwerbstdtigen in der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Deutschland. In Bezug auf das jahrliche
Wachstum im Betrachtungszeitraum von 2014 bis 2023 fiihrt Mecklenburg-Vorpommern mit 2,4 % das Ranking an.
Sachsen liegt mit 1,8 % im unteren Drittel und belegt Rang vierzehn.

Die Pro-Kopf-Wertschdpfung der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen ist im Zeitraum von 2014 bis
2023 von 38,4 Tsd. Euro auf 47,3 Tsd. Euro pro Erwerbstdtigen gestiegen, wie Abbildung 37 darstellt. Sie liegt damit
unter der durchschnittlichen Pro-Kopf-Wertschépfung der Gesundheitswirtschaft insgesamt, die 53,7 Tsd. Euro pro
Erwerbstitigen betrigt. Damit liegt Sachsen im nationalen Vergleich auf Rang sechszehn (vgl. Tabelle 23).

Pro-Kopf-Wertschépfung der medizinisch-pflegerischen Versorgung
in Sachsen (2014-2023)

50 -

40 -

473
44,5 -
20 1 EERS 38,3 38,7 38,9 39,4 411 ot 426

10 1

BWS je Erwerbstatigem [Tsd. Euro]

2023

2018 2019 2020 2021 2022

Jahr

2014 2015 2016 2017

Abbildung 37: Pro-Kopf-Wertschopfung der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir
Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 23: Pro-Kopf-Wertschdpfung der medizinisch-pflegerischen Versorgung im Landervergleich; Quelle: Bundesministerium
fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschépfung (2023
Bundesland [Tsd.pEuro/Erwerlfstét?gim] ! Rang
BE 65,3 1
SH 60,6 2
HH 58,4 3
HB 55,7 4
HE 54,9 5
BW 53,7 6
SL 53,2 7
BY 52,5 8
NI 52,4 9
NW 52,2 10
TH 51,8 11
RP 51,8 12
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Pro-Kopf-Wertschopfung (2023)
Bundesland [Tsd. Euro/Erwerbstitigem] Rang
ST 51,7 13
MV 49,3 14
BB 48,6 15

Exporte und Importe

Die folgenden Abbildungen 38 und 39 geben Auskunft tber die Importe und Exporte im Bereich der medizinisch-
pflegerischen Versorgung.

5,5 Mio. € ﬂ +160,8 % Wachstum (rel.) seit 2014
Exporte im Bereich der medizi- +3,4 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

nisch-pflegerischen Versorgung im / &] +11,2 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
Jahr 2023

Exporte im Bereich der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 38: Exporte im Bereich der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

2,3 Mio. € ﬂ +113,8 % Wachstum (rel.) seit 2014
Importe im Bereich der medizi- +1,2 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

nisch-pflegerischen Versorgung 7 &] +8,8 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
im Jahr 2023
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Importe im Bereich der medizinisch-pflegerischen Versorgung in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 39: Importe im Bereich der medizinisch-pflegerischen Versorgung; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Ener-
gie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Bei den Exporten im Bereich der medizinisch-pflegerischen Versorgung ist ein Aufwértstrend zu verzeichnen. Dem-
nach stiegen die Exporte mit einem relativen Wachstum von 160,8 % von 2,1 Mio. Euro im Jahr 2014 auf
5,5 Mio. Euro im Jahr 2023, was einem absoluten Wachstum von 3,4 Mio. Euro entspricht. Auch bei den Importen ist
ein absolutes Wachstum von 1,2 Mio. Euro im Betrachtungszeitraum - von 1,1 Mio. Euro auf 2,3 Mio. Euro - zu ver-
zeichnen. Dies entspricht einem relativen Wachstum von 113,8 % und einem durchschnittlichen jahrlichen Wachs-
tum von 8,8 %. Der Anteil der Exporte im Bereich der medizinisch-pflegerischen Versorgung an der Gesundheitswirt-
schaft insgesamt betrug 2023 0,2 %. Sachsen belegt mit einem Exportwachstum von durchschnittlich 11,2 % pro
Jahr im Zeitraum 2014 bis 2023 Rang drei im nationalen Vergleich.

Beim absoluten Exportvolumen sowie bei den Exporten pro Einwohner liegt Sachsen jeweils im Mittelfeld auf Rang
sechs (vgl. Tabelle 24).

Tabelle 24: Exporte der medizinisch-pflegerischen Versorgung, Exporte je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Ge-
sundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder
(2024): Bevolkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

Exporte Exporte je Ein- Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland | wohner (2023) | Rang Bundesland | (p.a) (2014- | Rang

[Mio. Euro] [Euro] 2023) [%]
NW 22,8 1 HB 1.7 1 BB 11,8 1
BY 16,7 2 HH 1,6 2 MV 11,3 2
BW 13,2 3 MV 14 s |osv ] w2 |3 |
NI 10,0 4 SL 1.4 4 HB 10,9 4
HE 7,7 5 TH 1.4 5 ST 10,8 5
BE 50 7 ST 1.3 7 BE 10,2 7
RP 50 8 BE 13 8 RP 10,2 8
SH 3,6 9 NW 13 9 SL 10,2 9
HH 3,0 10 BY 1.2 10 NI 10,0 10
BB 29 1 NI 1.2 1 SH 10,0 11
ST 29 12 SH 1.2 12 BY 9,6 12
TH 29 13 HE 1.2 13 HE 9,6 13
MV 2,3 14 RP 1.2 14 BW 9,4 14
SL 1,4 15 BW 1.2 15 HH 9,4 15
HB 1,2 16 BB 1.1 16 NW 9,4 16
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Ein dhnliches Bild zeigt sich bei den Importen. AnteilsmaBig an der Gesundheitswirtschaft Sachsens machen sie 0,1 %
aus, wobei Sachsen mit einem Wachstum von 8,8 % im Zeitraum von 2014 bis 2023 bei den Importen im Bereich der
medizinisch-pflegerischen Versorgung im bundesweiten Vergleich einen dritten Platz hinter Brandenburg und Meck-
lenburg-Vorpommern belegt (vgl. Tabelle 25). Betrachtet man das Gesamtvolumen der Importe sowie die Importe pro
Einwohner, belegt Sachsen einen sechsten Rang im Bundeslandervergleich.

Tabelle 25: Importe der medizinisch-pflegerischen Versorgung, Importe je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Ge-
sundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander
(2024): Flache und Bevdlkerung nach Landern.

Importe Importe je Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland Einwohner Rang Bundesland (p. a.) (2014- Rang
[Mio. Euro] (2023) [Euro] 2023) [%]
NW 9,8 1 HB 0,7 1 BB 9,2 1
BY 7.2 2 HH 0,7 2 MV 8,8 2
BW 5,7 3 MV 0,6 3 SN 8,8 3
NI 43 4 SL 0,6 4 HB 8,4 4
HE 3.3 5 TH 0,6 5 ST 8,4 5
SN 2,3 6 SN 0,6 6 TH 8,3 6
RP 2,2 7 BE 0,6 7 BE 7.8 7
BE 2,1 8 ST 0,6 8 SL 7.8 8
SH 1,5 9 NW 0,5 9 RP 7.7 9
HH 1,3 10 BY 0,5 10 NI 7.6 10
BB 1,2 11 RP 0,5 11 SH 7.6 11
ST 1,2 12 NI 0,5 12 BY 7.1 12
TH 1,2 13 HE 0,5 13 HH 7.1 13
MV 1,0 14 SH 0,5 14 HE 7.1 14
SL 0,6 15 BW 0,5 15 NW 7,0 15
HB 0,5 16 BB 0,5 16 BW 6,9 16
Zusammenfassung

Zusammenfassend |asst sich feststellen, dass die Bruttowertschépfung der medizinisch-pflegerischen Versorgung in
Sachsen langsamer wachst als die Zahl der Erwerbstétigen in diesem Teilbereich zunimmt. Insgesamt fiihrt dies in
diesem Bereich zu einer verhdltnismaBig niedrigen Pro-Kopf-Wertschépfung. Exporte und Importe spielen im Bereich
der medizinisch-pflegerischen Versorgung zwar eine eher untergeordnete Rolle, jedoch verzeichnet Sachsen hier ein
vergleichsweise starkes Wachstum und belegt damit jeweils Rang drei im nationalen Vergleich.

Ldndervergleich der medizinisch-pflegerischen Versorgung in der Gesundheitswirtschaft zwischen Sachsen,
Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Der Teilbereich der medizinisch-pflegerischen Versorgung in der Gesundheitswirtschaft zeigt im Bundeslanderver-
gleich zwischen Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GroBe,
Dynamik und Struktur. Alle relevanten Kennzahlen der vier Bundeslénder sind in Tabelle 26 vergleichend dargestellt.
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Tabelle 26: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der medizinisch-pfle-
gerischen Versorgung innerhalb der Gesundheitswirtschaft im Flachenlidndervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz
(RP) und Thiringen (TH); Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche
Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Fliache und Be-

volkerung nach Landern.

Kennzahl Medizinisch-pflegerische Versorgung (MV) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mrd. Euro] 18,0 11,3 6,0
Anteil an GW (2023) [%] 40,6 51,8 61,7
BWS BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 2.803,4 2.707,0 2.827,1
Wachstum MV (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 4.8 45
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 49 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 230,6 328,1 218,3 115,8
Erwerbs- | Anteil an GW (2023) [9%] 69,0 51,3 64,0 67,6

tatige | Wachstum MV (p. a.) 2014-2023 [%%] 18 2,0 1.8 19

Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1.7 1.6 1.5
Export (2023) [Mio. Euro] 7,7 5,0 2.9
Anteil an GW (2023) [%] 0,0 0,0 0,2
Export Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 1.2 1.2 1.4
Wachstum MV (p. a.) 2014-2023 [%] 9,6 10,2 10,7
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 7,6 4,5
Import (2023) [Mio. Euro] 33 2,2 1,2
Anteil an GW (2023) [%] 0,1 0,0 0,0 0,2
Import Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 0,6 0,5 0,5 0,6
Wachstum MV (p. a.) 2014-2023 [%] 8.8 7.1 7,7 8,3
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 79 7,0 1,3

5.43  Wirtschaftliche Entwicklung der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen
Bruttowertschdpfung

In Sachsen betrug die Bruttowertschépfung der industriellen Gesundheitswirtschaft im Jahr 2023 rund 2,6 Mrd. Euro.
Zwischen 2014 und 2023 ist dieser Wert kontinuierlich mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von
6,6 % gestiegen. Das relative Wachstum seit 2014 betrug mit absolut 1,1 Mrd. Euro rund 77,5 %. Der Anteil dieses
Teilbereichs an der Gesundheitswirtschaft insgesamt stieg von 12,8 % (2014) auf 14,9 % (2023). Die folgende Abbil-
dung 40 veranschaulicht diese Entwicklung.

2,6 Mrd. € ﬂ +77,5 % Wachstum (rel.) seit 2014
N— Bruttowertschopfung der indust- +1,1 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2014
% riellen Gesundheitswirtschaft im 7 ﬂ +6,6 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
Jahr 2023
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BWS der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 40: BWS der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 27: BWS der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Ge-
sundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder
(2024): Flache und Bevdlkerung nach Landern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?I\\,AV'Z (i?‘fg]) Rang Bundesland wohner Rang | Bundesland | (p.a.) (2014- Rang
: (2023) [Euro] 2023) [%]
BW 21,1 1 HH 2.251,1 1 BE 6,9 1
NW 180 2 BW 1.860.8 2 | SN | e [ 2 |
BY 15,8 3 HE 1.837,8 3 MV 6,4 3
HE 11,8 4 BE 1.454,2 4 HH 57 4
BE 55 5 RP 1.293,6 5 TH 55 5
RP 54 6 BY 1.176,0 6 ST 54 6
NI 53 7 SH 1.146,4 7 SH 54 7
HH 4,3 8 HB 1.006,4 8 BY 52 8
SH 3.4 9 NW 989,5 9 BW 50 9
[ S8 [ 26 [ 10 | sl 8176 10 BB 50 10
BB 1,6 11 TH 706,8 11 HB 4.9 11
TH 1,5 12 NI 649,4 12 NI 4,8 12
ST 1.4 13 ST 642,1 13 SL 4,7 13
SL 08 14 [TSNTTTTesse e T Re 45 14
MV 0,7 15 BB 619,8 15 NW 4.3 15
HB 0,7 16 MV 440,5 16 HE 41 16

Im nationalen Vergleich liegt Sachsen mit einer Bruttowertschopfung in der industriellen Gesundheitswirtschaft von
rund 2,6 Mrd. Euro auf dem zehnten Rang (vgl. Tabelle 27). Das Ranking wird angefiihrt von den Bundeslandern
Baden-Wiirttemberg mit rund 21,1 Mrd. Euro, Nordrhein-Westfalen mit rund 18 Mrd. Euro sowie Bayern mit
15,8 Mrd. Euro. Diese drei Lander vereinen damit mehr als 50 % der Bruttowertschopfung in Deutschland in diesem
Teilbereich auf sich. In Bezug auf das jahrliche Wachstum im Betrachtungszeitraum von 2014 bis 2023 fiihrt Berlin
mit 6,9 % die Rangliste an, gefolgt von Sachsen mit einem Wachstum von 6,6 % auf Rang zwei. Damit liegt Sachsen
deutlich tiber dem bundesweiten Durchschnitt von 5,3 % pro Jahr.
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Erwerbstitige und Pro-Kopf-Wertschépfung

36,1 Tsd. ﬂ +12,6 % Wachstum (rel.) seit 2014
Erwerbstitige der industriellen +4 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

Gesundheitswirtschaft im Jahr 77 & +1,3 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Abbildung 41: Erwerbstétige der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Die Anzahl der Erwerbstatigen der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen stieg in den Jahren 2014 bis 2023
kontinuierlich auf 36,1 Tsd. Personen. Dies entspricht einem absoluten Wachstum von 4 Tsd. Erwerbstatigen seit
2014, einem relativen Wachstum von 12,6 % und einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 1,3 %. Der
Anteil der Erwerbstatigen der industriellen Gesundheitswirtschaft an der Gesundheitswirtschaft Sachsens insgesamt
ging im gleichen Zeitraum von 11,2 % auf 10,8 % zuriick (Abbildung 41).

Im nationalen Vergleich liegt Sachsen mit rund 36,1 Tsd. Erwerbstatigen auf dem neunten Platz. Das Ranking wird
angefiihrt von den Bundesldndern Baden-Wiirttemberg, Nordrhein-Westfalen und Bayern. Die drei Bundeslander ver-
einen fast 50 % aller Erwerbstdtigen der industriellen Gesundheitswirtschaft in Deutschland auf sich. In Bezug auf
das jahrliche Wachstum im Betrachtungszeitraum von 2014 bis 2023 fiihrt Berlin mit 2,7 % das Ranking an. Sachsen
liegt mit 1,3 % auf Rang sein.
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Tabelle 28: Erwerbstétige der industriellen Gesundheitswirtschaft 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-
2023 im Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Ge-

samtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Erwerbstitige (2023)

Wachstum (p. a.)

Bundesland [Tsd] Rang Bundesland (2014-2023) [06] Rang
BW 2109 1 BE 2,7 1
NW 200,2 2 SH 1.8 2
BY 172,8 3 MV 1,7 3
HE 93,6 4 BW 1,5 4
NI 74,0 5 BY 1.4 5
RP 46,9 6 NI 1.4 6
BE 45,8 7 ST 1.4 7
SH 38,5 8 HE 1.3 8
HH 33,2 10 BB 1.2 10
BB 20,8 11 SL 1.2 1
TH 19,9 12 HH 1.1 12
ST 16,3 13 RP 1.0 13
MV 12,1 14 TH 0,8 14
SL 11,9 15 NW 0,7 15
HB 73 16 HB 04 16

Pro-Kopf-Wertschdpfung der industriellen Gesundheitswirtschaft
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 42: Pro-Kopf-Wertschépfung der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirt-
schaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Die Pro-Kopf-Wertschépfung der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen ist insgesamt gestiegen (Abbildung
42). Sie erhohte sich im Betrachtungszeitraum von 2014 bis 2023 von 45,8 Tsd. Euro auf 72 Tsd. Euro. Im nationalen
Lindervergleich belegt Sachsen mit diesem Wert den dreizehnten Rang (Tabelle 29). Hessen fiihrt das Ranking mit
einer Pro-Kopf-Wertschdpfung von 129,5 Tsd. Euro an.
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Tabelle 29: Pro-Kopf-Wertschopfung der industriellen Gesundheitswirtschaft im Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir
Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschépfung
Bundesland (2023) Rang
[Tsd. Euro/Erwerbstédtigem]

HH 129,5 1
HE 126,1 2
BE 120,1 3
RP 115,1 4
BW 100,0 5
HB 95,4 6
BY 91,4 7
NW 89,9 8
SH 88,3 9
ST 85,9 10
BB 76,9 11
TH 754 12
s~ [ 720 [ 135 |
NI 71,6 14
SL 68,3 15
MV 59,3 16

Exporte und Importe

Von 2014 bis 2023 ist der Anteil der Exporte der industriellen Gesundheitswirtschaft an den Gesamtexporten der
Gesundheitswirtschaft von 91,5 % auf 89,4 % zuriickgegangen, wie in Abbildung 42 zu erkennen ist. Absolut be-
trachtet ist die Exporthdhe jedoch von rund 1,8 Mrd. Euro im Jahr 2014 um 642,1 Mio. Euro auf etwa 2,4 Mrd. Euro
im Jahr 2023 gestiegen. Dies entspricht einem relativen Wachstum von 36,6 % und einem durchschnittlichen jahrli-
chen Wachstum von 3,5 % (Abbildung 43).

2,4 Mrd. € ﬂ +36,6 % Wachstum (rel.) seit 2014
Exporte der industriellen Gesund- +642,1 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
heitswirtschaft im Jahr 2023 J ﬂ +3,5 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Exporte der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 43: Exporte der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

2020 2021 2022 2023

Im nationalen Vergleich liegt Sachsen mit 2,4 Mrd. Euro an Exporten auf Rang zwdlf und damit im unteren Mittelfeld.
Bei den Exporten je Einwohner, mit 586,9 Euro pro Kopf, sowie einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von
3,5 9% rangiert Sachsen auf Platz fiinfzehn (vgl. Tabelle 30).

Tabelle 30: Exporte der industriellen Gesundheitswirtschaft, Exporte je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Ge-
sundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder
(2024): Flache und Bevdlkerung nach Landern.

Exporte (2023) Exporte je Wachstum
Bundesland [Mrd. Euro] Rang Bundesland | Einwohner Rang | Bundesland | (p.a.) (2014~ Rang
(2023) [Euro] 2023) [%]
BW 479 1 BW 4.224,3 1 BE 8,1 1
NW 26,7 2 RP 2.970,6 2 RP 7.8 2
HE 179 3 HE 2.787,8 3 NW 7.2 3
BY 17,5 4 SH 1.753,4 4 BW 6,7 4
RP 12,4 5 HH 1.675,3 5 SH 6,7 5
SH 52 6 SL 1.609,0 6 NI 6,6 6
BE 50 7 ST 1.513,5 7 HH 6,2 7
NI 50 8 NW 1.467,8 8 MV 6,2 8
BB 3.5 9 BB 1.355,7 9 BY 6,0 9
ST 3.3 10 BE 1.322,0 10 ST 55 10
HH 3.2 11 BY 1.302,6 11 BB 53 11
I . T 7 R T S T
TH 1.7 13 TH 801,0 13 TH 49 13
SL 1,6 14 NI 612,6 14 HE 4,7 14
HB 0,6 15
MV 0,4 16 MV 2523 16 SL 3.1 16

Die Importe betrugen im Jahr 2023 insgesamt 1,6 Mrd. Euro und verzeichneten lber den Betrachtungszeitraum von
2014 bis 2023 ein relatives Wachstum von 34,6 %. Dies entspricht einem absoluten Wachstum von 402,5 Mio. Euro
und einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 3,4 % (Abbildung 44). Der Anteil der Importe der industriellen
Gesundheitswirtschaft an der Gesundheitswirtschaft insgesamt fiel im Jahr 2023 mit 65,8 % geringer aus als der
Exportanteil. Der Importanteil in Sachsen ging im Betrachtungszeitraum von 72,6 % im Jahr 2014 auf 65,8 % im Jahr
2023 zurlick.
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Abbildung 44: Importe der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Im nationalen Vergleich liegt Sachsen mit 1,6 Mrd. Euro an Importen auf Rang dreizehn und damit im unteren Mit-
telfeld. Bei den Importen je Einwohner mit 391,2 Euro pro Kopf und mit einem durchschnittlichen jahrlichen Wachs-
tum von 3,4 % rangiert Sachsen jeweils auf Platz vierzehn.

Tabelle 31: Importe der industriellen Gesundheitswirtschaft, Importe je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Ge-
sundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder
(2024): Flache und Bevdlkerung nach Landern.

Importe (2023) Irpporteje Wachstum
Bundesland Mrd. Euro] Rang Bundesland | Einwohner Rang Bundesland | (p.a.) (2014- Rang

(2023) [Euro] 2023) [%]
BW 33,2 1 BW 2.927.9 1 SH 9.9 1
NW 19,4 2 SL 2.111,8 2 BE 9.6 2
BY 13,1 3 HE 1.900,1 3 BB 8,6 3
HE 12,2 4 HH 1.780,0 4 NW 8,6 4
RP 59 5 RP 1.413,4 5 MV 8.4 5
NI 3.8 6 SH 1.146,4 6 RP 8.4 6
HH 3.4 7 ST 1.100,7 7 ST 8,2 7
SH 3.4 8 NW 1.066,5 8 BW 79 8
ST 2,4 9 BY 975,1 9 BY 7.0 9
BE 2,2 10 BB 619,8 10 HE 6,9 10
SL 2,1 1 BE 581,7 11 HH 6,8 11
BB 1,6 12 HB 5141 12 NI 6,5 12
NI 465,6 13 TH 6.3 13

TH 0,5

HB 0.4 15 TH 249,0 15 SL 2,6 15
MV 0,3 16 MV 199,6 16 HB -0,6 16
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Die industrielle Gesundheitswirtschaft ist - bezogen auf die Bruttowertschépfung - der am stirksten wachsende
Teilbereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, der auch im nationalen Vergleich mit durchschnittlich 6,6 % p. a.
uberdurchschnittlich stark wachst. Export und Import zeigen weiterhin ein hohes Wachstumspotenzial. Die Pro-Kopf-
Wertschdpfung der industriellen Gesundheitswirtschaft ist die hochste unter den drei Teilbereichen in Sachsen. Eine
detaillierte Betrachtung dieses Teilbereichs erfolgt am Ende dieses Kapitels.

Okonomische Relevanz der Produktion sowie des Vertriebs und GroBhandels in der industriellen Gesundheits-
wirtschaft in Sachsen

In der industriellen Gesundheitswirtschaft wird zwischen den Teilbereichen Produktion sowie Vertrieb und GroBhan-
del unterschieden, wobei die Erbringung von Dienstleistungen dem Bereich Vertrieb und GroBhandel zugeordnet wird.
(vgl. Tabelle 32)

Tabelle 32: Aufteilung in Kernbereich und erweiterten Bereich, Glitergruppenzuordnung und dazugehorige Giiterkategorien zur
Abgrenzung von Produktion sowie Vertrieb und GroBhandel in der industriellen Gesundheitswirtschaft; Quellen: (1) Modifiziert
nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirt-
schaftlichen Gesamtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen; (2) BioCon Valley (2015): Konferenzbericht. Nationale Branchen-
konferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Teilbereich der GW | Giitergruppenzuordnung | Giiterkategorie (2-stelliger Giitercode)
Industrielle Ge- H1 Humanarzneimittel H11 Pharmazeutische Humanarzneimittel
sundheitswirt-
schaft H12 Chemische Humanarzneimittel A
Produktion =
H2 Medizinprodukte und | H21 Medizintechnische Produkte und Gerate %
Medizintechnische g
GroBgerdte H22 Fahrzeuge
E1 Waren zur eigenstan- | E11 Kdrper-, Mund- und Zahnpflegeprodukte, Nahrungserganzungs-
digen Gesundheitsversor- | mittel rg"
gung E15 Sport- und Fitnessgerate inkl. Schutzbekleidung %
E4 Investitionen E42 Forschung & Entwicklung in der Gesundheitswirtschaft g‘;
n
E5 E-Health E51 Gerdte der Datenverarbeitung und Telekommunikation zur Nut- %
zung in der Gesundheitsversorgung
Industrielle Ge- H7 GroBhandelsleistun- | H71 GroBhandelsleistungen mit Humanarzneimitteln
sundheitswirt- gen des Kernbereichs P
schaft H72 GroBhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten %
Vertrieb und 3
GroBhandel H73 Handelsvermittlung mit Giitern des Kernbereichs g
E3 Sonstige Dienstleis- E35 GroBhandelsleistungen des Erweiterten Bereichs der Gesund-
tungen der GW heitswirtschaft o EE,"'
E5 E-Health E52 Dienstleistungen der Informationstechnologie in der Gesund- g g,
heitsversorgung 32
E53 Dienstleistungen der Datenverarbeitung der Gesundheitsversor- L
gung

Im Jahr 2023 belief sich die Bruttowertschdpfung der industriellen Gesundheitswirtschaft auf 2,6 Mrd. Euro. Davon
entfielen rund 1,2 Mrd. Euro auf den Kernbereich und 1,4 Mrd. Euro auf den erweiterten Bereich. Die Bruttowert-
schopfung verteilt sich dabei halftig auf die Produktion sowie auf den Bereich Vertrieb und GroBhandel (Abbildung
45). Diese Struktur wird durch die 4-Felder-Matrix in Abbildung 46 sowie die Aufteilung in Abbildung 47 weiter
verdeutlicht. Der Teilbereich Vertrieb und GroBhandel des erweiterten Bereichs umfasst mit 46,2 % den gréBten Anteil
der Erwerbstatigen innerhalb der industriellen Gesundheitswirtschaft und stellt damit den beschaftigungsstarksten
Bereich dar. Gleichzeitig werden 75,4 % aller Importe der industriellen Gesundheitswirtschaft in der Produktion des
Kernbereichs eingesetzt. Insgesamt flieBen liber 95 % der Importe in die Produktion innerhalb der industriellen Ge-
sundheitswirtschaft. Ein dhnliches Muster zeigt sich bei den Exporten. Auch hier stammt der liberwiegende Teil aus
der Produktion. Allerdings weist die Produktion des erweiterten Bereichs mit 24,8 % einen etwas hoheren Exportanteil
auf als bei den Importen (19,8 %).
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Anteile des Kernbereichs und des erweiterten Bereichs der industriellen
Gesundheitswirtschaft in Sachsen - nach Produktion sowie Vertrieb und GroBhandel
(2023)
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BWS Erwerbstatige Import Export

M Vertrieb und GroBhandel des KGW B Produktion des KGW

m Vertrieb und GroBhandel des EGW ® Produktion des EGW
Abbildung 45: Anteile des Kernbereichs und des erweiterten Bereichs an der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen - nach
Produktion sowie Vertrieb und GroBhandel (2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Ge-

sundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
Vertrieb und GroBhandel des KGW: Import: 0,2% an iGW, Export: 0,0 %, Darstellung in Abbildung 45 graphisch nicht méglich.
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Zusammensetzung der Bruttowertschdpfung der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen nach
Kernbereich und erweitertem Bereich sowie nach Produktion, Vertrieb und GroBhandel

Legende: Kernbereich (KGW, dunkelrot, orange), erweiterter Bereich (EGW, dunkelblau, hellblau), Produktion (dunkelrot, dunkel-
blau) und Vertrieb und GroBhandel (VEG, orange, hellblau).
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Abbildung 46: Zusammensetzung der Bruttowertschdpfung der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen nach Kernbereich
und erweitertem Bereich sowie nach Produktion, Vertrieb und GroBhandel; Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025a): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Anteile der Bereiche in der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2023)
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Abbildung 47: BWS von Produktion sowie Vertrieb und GroBhandel (VuG) im Kernbereich und erweiterten Bereich der industriellen
Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheits-
wirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Obwohl die Bruttowertschopfung insgesamt im Zeitraum 2014 bis 2023 deutlich zunahm, blieb die prozentuale Ver-
teilung der Bruttowertschopfung auf die vier Teilbereiche weitgehend stabil (vgl. Abbildung 48).

Entwicklung der BWS der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen - nach
Produktion sowie Vertrieb und GroBhandel im Kernbereich und erweiterten Bereich
(2014-2023)
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Abbildung 48: Entwicklung der BWS von Produktion sowie Vertrieb und GroBhandel im Kernbereich und erweiterten Bereich der
industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Parallel dazu ist innerhalb der industriellen Gesundheitswirtschaft ein Anstieg der Erwerbstatigenzahl zu beobachten
(Abbildung 49). Die Gesamtzahl erhohte sich von rund 32 Tsd. Personen im Jahr 2014 auf etwa 36 Tsd. Personen im
Jahr 2023, was einem Zuwachs von rund 4 Tsd. Erwerbstdtigen entspricht. Dieser Anstieg ist maBgeblich auf den
Bereich Vertrieb und GroBhandel im erweiterten Bereich zuriickzufiihren, dessen Beschaftigtenzahl von 13,9 Tsd. auf
16,7 Tsd. Personen anstieg. Infolgedessen verschob sich die Verteilung der Erwerbstdtigen zugunsten des erweiterten
Bereichs: Dessen Anteil erhohte sich von 56,7 % auf 60,4 %, wahrend der Anteil des Kernbereichs von 43,3 % auf
39,6 % zuriickging (Abbildung 49).
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Entwicklung der Erwerbstatigenzahlen der industriellen Gesundheitswirtschaft Sachsens -
nach Produktion sowie Vertrieb und GroBhandel im Kernbereich und erweiterten Bereich
(2014-2023)
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Abbildung 49: Entwicklung der Erwerbstétigenzahlen in der industriellen Gesundheitswirtschaft Sachsens- nach Produktion sowie
Vertrieb und GroBhandel im Kernbereich und erweiterten Bereich (2014-2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Die Exporte der industriellen Gesundheitswirtschaft stammen nahezu vollstandig aus der Produktion. Im Zeitraum
von 2014 bis 2023 entfielen dabei rund 72 % der Exporte auf die Produktion des Kernbereichs (Abbildung 50). Gleich-
zeitig nahm der Anteil des erweiterten Bereichs von 18,8 % auf 28,2 % zu. Insgesamt zeigt sich somit ein moderater
Riickgang des Exportanteils des Kernbereichs, wahrend die absoluten Exportvolumina in beiden Bereichen kontinu-
ierlich anstiegen.

Entwicklung der Exporte der industriellen Gesundheitswirtschaft Sachsens - nach
Produktion sowie Vertrieb und GroBhandel im Kernbereich und erweiterten Bereich
(2014-2023)
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Abbildung 50: Entwicklung der Exporte in der industriellen Gesundheitswirtschaft Sachsens (2014-2023) - nach Produktion sowie
Vertrieb und GroBhandel im Kernbereich und erweiterten Bereich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Sowohl im Kernbereich als auch im erweiterten Bereich kam es zwischen 2014 und 2023 zu deutlichen Zuwéachsen
bei den Importen: Im Kernbereich stiegen die Importe von 996 Mio. Euro auf rund 1,2 Mrd. Euro, im erweiterten
Bereich von 168 Mio. Euro auf 381 Mio. Euro (vgl. Abbildung 51). Fast sdmtliche Importe der industriellen Gesund-
heitswirtschaft werden somit - analog zu den Exporten - in der Produktion verwendet.
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Entwicklung der Importe der industriellen Gesundheitswirtschaft Sachsens - nach
Produktion sowie Vertrieb und GroBhandel im Kernbereich und erweiterten Bereich
(2014-2023)
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Abbildung 51: Entwicklung der Exporte der industriellen Gesundheitswirtschaft Sachsens - nach Produktion sowie Vertrieb und
GroBhandel im Kernbereich und erweiterten Bereich (2014-2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR und eigene.

Zusammenfassung

Die industrielle Gesundheitswirtschaft in Sachsen hat sich im Zeitraum 2014 bis 2023 als dynamischer Teilbereich
der sdchsischen Gesundheitswirtschaft etabliert. Mit einer Bruttowertschépfung von 2,6 Mrd. Euro im Jahr 2023 und
einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von 6,6 % liegt Sachsen beim Wachstum bundesweit an zweiter
Stelle hinter Berlin. Der Anteil der industriellen Gesundheitswirtschaft an der gesamten Bruttowertschépfung des
Sektors stieg im Betrachtungszeitraum von 12,8 % auf 14,9 %, was die zunehmende Bedeutung dieses Teilbereichs
fiir die sdchsische Gesamtwirtschaft unterstreicht.

Im Bundeslandervergleich belegt Sachsen bei der absoluten Bruttowertschdpfung Rang zehn, bei der Pro-Kopf-Wert-
schopfung jedoch nur Rang dreizehn. Die Pro-Kopf-Wertschépfung stieg zwar auf 62 Tsd. Euro, bleibt aber im Ver-
gleich zu Hamburg, Hessen oder Berlin deutlich zuriick. Die Zahl der Erwerbstétigen in der industriellen Gesundheits-
wirtschaft wuchs seit 2014 durchschnittlich um 1,3 % p.a. auf 36,1 Tsd. im Jahr 2023, womit Sachsen im Mittelfeld
liegt.

Die Export- und Importentwicklung zeigt ein gemischtes Bild: Zwar stiegen die Exporte der industriellen Gesund-
heitswirtschaft Sachsens von 1,8 Mrd. Euro (2014) auf 2,4 Mrd. Euro (2023), das jahrliche Exportwachstum von 3,5 %
reicht jedoch nur fiir Rang flinfzehn im Bundesvergleich. Auch bei den Exporten je Einwohner liegt Sachsen mit
587 Euro unter dem Bundesdurchschnitt. Die Importe wuchsen mit durchschnittlich 3,4 % p. a. auf 1,6 Mrd. Euro und
machen damit rund zwei Drittel aller Importe der sachsischen Gesundheitswirtschaft aus.

Die Produktion tragt rund die Halfte zur Bruttowertschdpfung der industriellen Gesundheitswirtschaft bei und ist
zugleich fiir den liberwiegenden Anteil der Exporte und Importe verantwortlich. Wahrend der Kernbereich stark pro-
duktionsorientiert ist, dominiert im erweiterten Bereich der Vertrieb und GroBhandel, der zugleich den gréBten Anteil
der Erwerbstadtigen stellt.

Aus volkswirtschaftlicher Perspektive ist die industrielle Gesundheitswirtschaft ein zentraler Wachstumstreiber in
Sachsen, der maBgeblich zur Modernisierung und Internationalisierung des Wirtschaftsstandorts beitragt. Die ver-
gleichsweise niedrige Pro-Kopf-Wertschopfung und Exportintensitdt deuten jedoch auf noch nicht vollstandig aus-
geschopfte Entwicklungspotenziale hin. Um die Wettbewerbsposition Sachsens nachhaltig zu stérken, sollte die in-
dustrielle Gesundheitswirtschaft kiinftig noch gezielter diversifiziert, die Innovationsfahigkeit - insbesondere in den
Bereichen Produktion und Digitalisierung — konsequent ausgebaut und die internationale Wettbewerbsfahigkeit aktiv
weiterentwickelt werden. So kann Sachsen seine Position als dynamischer, zukunftsorientierter und aufstrebender
Standort im bundesweiten Vergleich langfristig sichern und ausbauen.
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Léndervergleich der industriellen Gesundheitswirtschaft zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thii-
ringen

Der Teilbereich der industriellen Gesundheitswirtschaft zeigt im Bundesldndervergleich zwischen Sachsen (SN), Hes-
sen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in Gr6Be, Dynamik und Struktur. Alle relevanten
Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 33 vergleichend dargestellt.

Tabelle 33: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der industriellen Ge-
sundheitswirtschaft im Flichenlandervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH); Quellen: (1)
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Fldche und Bevélkerung nach Landern.

Kennzahl | Industrielle Gesundheitswirtschaft (iGW) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mrd. Euro] 11,8 54 15
Anteil an GW (2023) [%] 26,7 24,8 15,6
BWS BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 1.837,8 1.293,6 706,8
Wachstum iGW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.1 4,5 55
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 49 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 36,1 93,6 46,9 19,9
Erwerbs- | Anteil an GW (2023) [0%] 10,8 14,6 13,8 11,6
tétige | Wachstum iGW (p. a.) 2014-2023 [%] 13 13 10 0,8
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1.7 1,6 1,5
Export (2023) [Mrd. Euro] 17,9 12,4 1.7
Anteil an GW (2023) [%] 953 96,4 934
Export Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 2787,8 2970,6 801,0
Wachstum iGW (p. a.) 2014-2023 [0%] 4,7 6,1 4.9
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,8 7,6 45
Import (2023) [Mrd. Euro] 12,2 59 528,5
Anteil an GW (2023) [%] 65,8 79,5 94,6 70,3
Import Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 391,2 1,9 14 249,0
Wachstum iGW (p. a.) 2014-2023 [%] 3.4 6,9 8.4 6,3
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 7.9 7,0 1.3

5.4.4  Wirtschaftliche Entwicklung der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen
Bruttowertschépfung

In Sachsen betrug die Bruttowertschdpfung der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft im Jahr 2023 rund
3,9 Mrd. Euro. Diese wuchs in den Jahren 2014 bis 2023 kontinuierlich mit einer durchschnittlichen Wachstumsrate
von 5,2 % pro Jahr. Das relative Wachstum seit 2014 betrug mit 57,7 % rund 1,4 Mrd. Euro. Die dargestellten Ent-
wicklungen werden in Abbildung 52 und Tabelle 34 anschaulich verdeutlicht.

3,9 Mrd. € & +57,7 % Wachstum (rel.) seit 2014
Bruttowertschépfung der weite- +1,4 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2014

S————rt
% ren Bereiche der Gesundheits- V4 +5,2 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
wirtschaft im Jahr 2023

——
~————
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BWS der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 52: BWS der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Im nationalen Vergleich liegt die Bruttowertschépfung Sachsens in den weiteren Bereichen der Gesundheitswirtschaft
mit rund 3,9 Mrd. Euro im Jahr 2023 auf Rang acht im Mittelfeld der Bundeslander (Tabelle 34). Das Ranking wird
angefiihrt von den Bundeslandern Nordrhein-Westfalen, Bayern und Baden-Wiirttemberg, die zusammen fast 50 %
der Bruttowertschopfung in Deutschland in diesem Teilbereich ausmachen. In Bezug auf das jahrliche Wachstum im
Betrachtungszeitraum von 2014 bis 2023 fiihren Berlin (6,1 %) und Bayern (5,4 %) die Rangliste an. Sachsen liegt in
diesem Teilbereich mit 5,2 % auf Rang sieben.

Tabelle 34: BWS der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches
jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und
der Lidnder (2024): Flache und Bevélkerung nach Landern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?,\V/Y,Z(égfj]) Rang | Bundesland wo:mer Rang Bundesland | (p.a.) (2014- | Rang
(2023) [Euro] 2023) [%]
NW 22,7 1 HE 2.258,3 1 BE 6,1 1
BY 19,8 2 HH 1.780,0 2 BY 54 2
BW 15,5 3 SL 1.609,0 3 HH 53 3
HE 14,5 4 BE 1.480,6 4 NW 53 4
NI 10,8 5 BY 1.473,8 5 RP 53 5
BE 5,6 6 HB 1.445,7 6 BW 5,2 6
w R T N T S N W A
0 Y N N I s | 6
SH 3.9 9 NI 1.323,2 9 SH 5,1 9
HH 3.4 10 SH 1.315,0 10 BB 50 10
ST 2,6 1 NW 1.247.9 11 HB 50 1
BB 2,5 12 RP 1.221,8 12 ST 4,7 12
MV 2,2 13 ST 1.192,4 13 TH 4,7 13
TH 2,2 14 TH 1.036,6 14 HE 4,6 14
SL 1,6 15 BB 968,4 15 SL 4,6 15
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Erwerbstitige und Pro-Kopf-Wertschépfung

Die Anzahl der Erwerbstétigen in den weiteren Bereichen der Gesundheitswirtschaft schwankt mit leichtem Auf-
wirtstrend (Abbildung 53). Im Jahr 2014 betrug der Anteil an der sichsischen Gesundheitswirtschaft 20,6 %, im Jahr
2023 waren es mit insgesamt 67,7 Tsd. Erwerbstatigen 20,3 %. Dabei betrdgt das relative Wachstum 14,8 % mit einer
Zunahme um 8,7 Tsd. Erwerbstdtigen und einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 1,5 %.

67,7 Tsd.

Erwerbstatige der weiteren Be- ﬂ

reiche der Gesundheitswirtschaft /
im Jahr 2023

+14,8 % Wachstum (rel.) seit 2014
+8,7 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

ﬂ +1,5 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Erwerbstitige der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 53: Erwerbstitige der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirt-
schaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 35: Erwerbstétige der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023 sowie durchschnittliches jéhrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesund-

heitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Bundesland Erwerbs’ﬁ;c;?]e e Rang Bundesland el ggﬂf%’;a [9%] Rang
NW 349,2 1 BE 2,1 1
BY 295,8 2 HH 2,1 2
BW 255,1 3 HB 1,8 3
HE 218,2 4 BY 1.7 4
NI 1759 5 BB 1.7 5
BE 84,3 6 NW 1,7 6
RP 75,8 7 BW 1,6 7
SH 66,2 9 RP 1.6 9
HH 44,0 10 SL 1,6 10
MV 40,4 12 SH 1.5 12
ST 37,3 13 HE 1,3 13
TH 35,7 14 ST 1,1 14
SL 24,6 15 TH 0.9 15
HB 15,3 16 MV 0.6 16
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Mit 67,7 Tsd. Erwerbstatigen, die im Jahr 2023 in den weiteren Bereichen der Gesundheitswirtschaft beschaftigt wa-
ren, belegt Sachsen Rang acht im nationalen Vergleich.

Die Pro-Kopf-Wertschopfung der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen ist im Zeitraum von 2014
bis 2023 insgesamt von 42,4 Tsd. Euro auf 57,6 Tsd. Euro gewachsen (Abbildung 54). Im nationalen Lindervergleich
belegt Sachsen mit 57,6 Tsd. Euro den fiinfzehnten Rang (Tabelle 36). Das Ranking wird von Hamburg mit einer Pro-
Kopf-Wertschopfung von 77,3 Tsd. Euro angefiihrt.

Pro-Kopf-Wertschdpfung der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 54: Pro-Kopf-Wertschdpfung der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 36: Pro-Kopf-Wertschdpfung der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft im Ldndervergleich 2023; Quelle: Bundes-
ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIfOR.

Pro-Kopf-Wertschopfung
Bundesland (2023) Rang

[Tsd. Euro/Erwerbstitigem]
HH 773 1
ST 69,7 2
RP 67,3 3
BY 66,9 4
HE 66,5 5
BE 66,4 6
HB 65,4 7
SL 65,0 8
NW 65,0 9
BB 61,9 10
TH 61,6 11
NI 61,4 12
BW 60,8 13
SH 58,9 14
MV 545 16
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Exporte und Importe

Die Exporte der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen sind im betrachteten Zeitraum deutlich
gestiegen (Abbildung 55). Wahrend im Jahr 2014 rund 160,1 Mio. Euro an Waren exportiert wurden, waren es 2023
rund 277,2 Mio. Euro, was einem relativen Wachstum von 73,19% und einem absoluten Wachstum von
117,1 Mio. Euro entspricht. Dabei stieg der Anteil der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft an den Exporten
der Gesundheitswirtschaft in Sachsen insgesamt von 8,4 % im Jahr 2014 auf 10,3 % im Jahr 2023.

277,2 Mio. € & +73,1 % Wachstum (rel.) seit 2014
Exporte der weiteren Bereiche +117,1 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
der Gesundheitswirtschaft im J ﬂ +6,3 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Jahr 2023

Exporte der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 55: Exporte der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Mit 277,2 Mio. Euro liegt Sachsen im nationalen Vergleich der Bundeslander im Mittelfeld (Tabelle 37). Bei den Ex-
porten je Einwohner liegt Sachsen mit 67,8 Euro je Einwohner auf Rang fiinfzehn. Mit einem Wachstum von 6,3 %
belegt Sachsen in diesem Bereich Rang acht. Die Rangliste wird angefiihrt von Schleswig-Holstein (9,0 %) und Bre-
men (8,9 %).

85



Tabelle 37: Exporte der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft, Exporte je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrli-
ches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025);
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lin-
der (2024): Fldche und Bevélkerung nach Landern.

Exporte (2023) Exporte je Wachstum
Bundesland [Mio. Euro] Rang | Bundesland | Einwohner Rang Bundesland | (p.a.)(2014- | Rang
(2023) [Euro] 2023) [%]
BY 2.700,0 1 HH 484,0 1 SL 9,0 1
NW 2.500,0 2 HB 2711 2 HB 8,9 2
BW 2.200,0 3 MV 2225 3 HE 79 3
NI 1.700,0 4 NI 208,3 4 BE 7.8 4
HH 9246 5 BY 201,0 5 NW 6,8 5
HE 873,0 6 SH 194,7 6 BY 6,6 6
SH 5774 7 BW 194,0 7 NI 6,6 7
N TS TR 0
MV 362,5 9 NW 137.4 9 BB 6,0 9
S 77 0 S N N N 55 10
BE 256,4 1 RP 110,0 11 HH 51 1
BB 2451 12 BB 94,9 12 MV 4,6 12
HB 187,5 13 ST 71,5 13 SH 4,2 13
SL 174,6 14 BE 67,8 14 RP 3,6 14
ST 156,0 15 ST 1.8 15
TH 117.8 16 TH 55,5 16 TH 0,1 16

Auch die Importe in den weiteren Bereichen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen sind im Betrachtungszeitraum
gestiegen. Dem relativen Wachstum von 84,9 % seit 2014 steht ein absolutes Wachstum der Importe von
372,5 Mio. Euro gegeniiber. Auch der Anteil der Importe in diesem Bereich an der Gesundheitswirtschaft in Sachsen
insgesamt stieg von 27,4 % im Jahr 2014 auf 34,1 % im Jahr 2023 - also auf etwa ein Drittel der Importe der

Gesundheitswirtschaft in Sachsen (Abbildung 56). Das durchschnittliche jdhrliche Wachstum lag bei 7,1 %.

Jahr 2023

811,1 Mio. €

Importe der weiteren Bereiche
der Gesundheitswirtschaft im

%

+84,9 % Wachstum (rel.) seit 2014

+372,5 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

Y &] +7,1 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Abbildung 56: Importe der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Im Vergleich der deutschen Bundeslénder liegt das Gesamtvolumen der Importe von 811,1 Mio. € im Jahr 2023 mit
Rang zwdIf im unteren Mittelfeld (Tabelle 38). Mit Importen je Einwohner von 198,3 Euro liegt Sachsen auf Rang
vierzehn vor Sachsen-Anhalt (183,9 Euro) und Thiiringen (104,4 Euro). Mit einem jahrlichem Wachstum von 7,1 %
belegt Sachsen Rang elf.

Tabelle 38: Importe der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft, Importe je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrli-
ches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025);
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lin-
der (2024): Flache und Bevdlkerung nach Landern.

Importe (2023) Importeje Wachstum
Bundesland Mio. Euro] Rang | Bundesland | Einwohner Rang Bundesland | (p.a.) (2014- | Rang
(2023) [Euro] 2023) [%]
NW 7.600,0 1 HH 2.617,6 1 HE 12,4 1
BY 5.600,0 2 SL 7186 2 BE 10,9 2
BW 5.300,0 3 HB 517.4 3 HB 10,8 3
HH 5.000,0 4 MV 504,7 4 MV 10,5 4
NI 3.700,0 5 HE 4828 5 SL 10,2 5
HE 3.100,0 6 SH 4721 6 NW 9,0 6
SH 1.400,0 7 BW 4674 7 BW 8,9 7
RP 1.100,0 8 NI 453,3 8 SH 8,4 8
BB 977,2 9 NW 4178 9 BY 8,2 9
BE 870,3 10 BY 416,8 10 NI 7,5 10
RP 263,5 12 BB 6,3 12
230,1 HH 5,2 13
ST 401,0 14 RP 1.4 14
HB 3579 15 ST 1839 15 ST 0,5 15
TH 2216 16 TH 104,4 16 TH -53 16
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Zusammenfassung

Die weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft zeigen in den Jahren 2014 bis 2023 ein mittleres Wachstum der
Bruttowertschépfung und der Pro-Kopf-Wertschopfung. Die Erwerbstédtigenzahlen sind geringfiigig gestiegen, Im-
porte und Exporte wuchsen weitgehend gleichmaBig und bewegen sich im nationalen Vergleich wachstumsmaBig im
Mittelfeld.

Landervergleich der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz
und Thiiringen

Der Teilbereich der weiteren Bereiche der Gesundheitswirtschaft zeigt im Bundeslandervergleich zwischen Sachsen
(SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GréBe, Dynamik und Struktur. Alle
relevanten Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 39 vergleichend dargestellt.

Tabelle 39: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der weiteren Bereiche
der Gesundheitswirtschaft im Flachenldndervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH); Quel-
len: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024;
Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Fliche und Bevdlkerung nach Landern.

Kennzahl | Weitere Bereiche der Gesundheitswirtschaft (WGW) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mrd. Euro] 14,5 51 2,2
Anteil an GW (2023) [0%0] 32,7 23,4 22,6
BWS BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 2258,3 1221,8 1036,6
Wachstum wGW (p. a.) 2014-2023 [%)] 4,6 53 4,7
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 4,9 4,7
Erwerbstatige 2023 [Tsd ] 67,7 218,2 758 357
Erwerbs- | Anteil an GW (2023) [%0] 20,3 34,1 22,2 20,8
tatige | Wachstum wGW (p. a.) 2014-2023 [%] 13 16 09
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 1,7 1,6 1,5
Export (2023) [Mio. Euro] 873,0 459,0 1178
Anteil an GW (2023) [%] 6,5 3,6 6,5
Export Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 136,0 110,0 55,5
Wachstum wGW (p. a.) 2014-2023 [%] 7.9 3.6 0,1
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 7.6 45
Import (2023) [Mio. Euro] 811,1 3100,0 1100,0 221,6
Anteil an GW (2023) [%] 34,1 20,5 15,4 29,5
Import Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 198,3 4828 263,5 1044
Wachstum wGW (p. a.) 2014-2023 [%] 7.1 12,4 1,4 -53
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 4,5 7.9 7,0 1,3
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5.5 Ausstrahleffekte und Multiplikatoren der Gesundheitswirt-
schaft in Sachsen

Die vorherigen Kapitel haben die direkten Effekte der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, also die unmittelbaren Aus-
wirkungen auf die deutsche Volkswirtschaft, anhand verschiedener Kennzahlen verdeutlicht. Im Folgenden soll nun
naher auf die Ausstrahleffekte der sdchsischen Gesundheitswirtschaft eingegangen werden.

Die Gesundheitswirtschaft ist nicht nur duBerst vielseitig, sondern auch eng mit verschiedenen Bereichen der Volks-
wirtschaft verflochten. Diese Verflechtung zwischen verschiedenen Akteuren aus unterschiedlichen Sektoren kann
allgemein als Ausstrahleffekt bezeichnet werden. So kann die sdchsische Gesundheitswirtschaft zum einen nachhal-
tige positive Effekte innerhalb Sachsens generieren, zum anderen aber auch positive Impulse in andere Bundeslénder
senden. Zudem konnen Innovationen der Gesundheitsbranche auch brancheniibergreifend genutzt werden. Innovati-
onen in der Medizintechnik (z. B. Diagnostikgerite, kiinstliche Intelligenz fiir medizinische Anwendungen) kénnen
beispielsweise auf andere Sektoren lbergreifen, etwa auf die Automobilbranche (z. B. Sensortechnologie) oder IT-
Wirtschaft. Solche Ausstrahleffekte werden hiufig auch als ,gesamtwirtschaftlicher Effekt” oder ,6konomischer FuB3-
abdruck” beschrieben und kénnen sowohl indirekt als auch induziert sein, wie in Abbildung 57 dargestellt wird.

Effekte der Gesundheitswirtschaft in Sachsen auf die Bundesrepublik

\

bea
c

™
indirekte Effekte £Ta
Einkauf von Waren, Dienstleistungen
von Unternehmen entlang der
Produktionskette

= @

A :
o]

induzierte EffekteE x l /
direkte Effekte

volkswirtschaftliche Auswirkungen
+ indirekte Effekte

von direkten und indirekten

Gehéltern (z.B. Konsum)
+ induzierte Effekte
.0konomischer FuBabdruck “

Abbildung 57: Effekte der Gesundheitswirtschaft in Sachsen auf die Bundesrepublik; Quelle: (1) Modifiziert nach Ostwald et al.
(2014): Okonomischer FuBabdruck der Gesundheitswirtschaft in Thiiringen, Studie im Auftrag von der Landesentwicklungsgesell-
schaft Thiringen mbH, Darmstadt; (2) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2017): Gesundheitswirtschaft.
Fakten & Zahlen, Ausgabe 2016. Berlin.

Die Abbildung zeigt, dass Sachsens Gesundheitswirtschaft Einfluss auf verschiedene Wirtschaftszeige hat. Dieser Ein-
fluss ist sowohl innerhalb des Freistaates messbar als auch liber dessen Grenzen hinaus in anderen Bundeslandern
spiirbar. Die direkten Effekte resultieren daraus, dass Unternehmen und Organisationen innerhalb der Gesundheits-
wirtschaft unterschiedliche Gesundheitsdienstleistungen oder -giiter produzieren. Sie entstehen demnach aus der
Wertschopfung innerhalb der Gesundheitswirtschaft selbst. Fiir die Produktion werden verschiedene Vorleistungs-
oder Investitionsgiiter, beispielsweise Roh- oder Hilfsstoffe, bendtigt. Um diese zu beschaffen, initiieren entspre-
chende Akteure einen neuen Produktionsprozess in anderen Wirtschaftseinheiten, die dadurch wiederum Umsétze
generieren. Gegebenenfalls brauchen die eben beschriebenen Wirtschaftseinheiten ebenfalls Roh- oder Hilfsstoffe
von weiteren Akteuren.
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Damit kénnen beispielsweise vom Initiator (Produzent innerhalb der Gesundheitswirtschaft) Nachfrageeffekte ent-
lang der gesamten Wertschopfungskette ausgeldst werden.” Diese Art der Nachfrage wird als indirekter Effekt be-
zeichnet und kann sowohl innerhalb Sachsens als auch in anderen Bundeslandern entstehen. Dieser indirekte Effekt
basiert also unmittelbar auf der sidchsischen Gesundheitswirtschaft.

Des Weiteren existieren induzierte Effekte. Diese Effekte entstehen durch die Wiederverausgabung von Léhnen und
Gehaltern, wodurch zusitzliche Impulse fiir die Gesamtwirtschaft splirbar werden. Induzierte Effekte sind abhdngig
von der Konsumnachfrage und kdnnen aus direkten (z. B. Beschaftigte der Gesundheitsbranche) oder indirekten Ef-
fekten (z. B. Angestellte bei Herstellern von Rohstoffen, die fiir die Gesundheitswirtschaft benotigt werden) hervor-
gehen. Aufgrund dieser Konsumgiiterabhangigkeit konnen induzierte Effekte auch zur Produktion neuer Giiter fiihren,
was wiederum deutliche Auswirkungen auf die Gesamtwirtschaft hat (insbesondere Einkommens- und Beschifti-
gungseffekte).

Es ist moglich, die indirekten und induzierten Effekte der Gesundheitswirtschaft zu erfassen bzw. zu quantifizieren.
In der Publikation ,Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Landerergebnisse der Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung, Daten 2021"% wird auf Berechnungen des WifOR-Instituts verwiesen, die einen Uberblick iiber die
Summe der indirekten und induzierten Auswirkungen der Gesundheitswirtschaft der verschiedenen Bundesldnder
geben. Auf Basis dieser Daten wird im Folgenden die Gesundheitswirtschaft Sachsens naher erldutert und im Hinblick
auf ihre Ausstrahleffekte bei Bruttowertschépfung (BWS) sowie Erwerbstatigen (ET) mit anderen Bundesldndern ver-
glichen. Es bleibt jedoch wichtig zu erwihnen, dass eine exakte Differenzierung der einzelnen Effekte (indirekt und
induziert) auf der Ebene der Bundeslinder nicht méglich ist. Daher wird bei der folgenden Beschreibung das Synonym
JAusstrahleffekte” genutzt.

Die Abbildung 58 zeigt fiir das jiingste verfiigbare Jahr 2021%, wie die landerspezifischen Ausstrahleffekte der Ge-
sundheitswirtschaft der einzelnen Bundeslander die Gesamtwirtschaft in Bezug auf die BWS beeinflussen.

o Vgl. Holub, H.W., Schnabl, H. (1994): Input-Output-Rechnung: Input-Output-Analyse, Oldenburg Verlag, Miinchen.

*2 Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023a): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Linderergebnisse der Gesundheits-
wirtschaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2021.

* Abweichungen zwischen den hier ausgewiesenen Angaben zur direkten BWS fiir das Jahr 2021 und den in den Kapiteln 4.1, 5.3 und 5.4 ausge-
wiesenen Werten ergeben sich daraus, dass im Zuge der jahrlichen Aktualisierung der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung des BMWE
auch die Daten der Vorjahre riickwirkend revidiert werden. Ungeachtet dieser Abweichungen Idsst sich das grundsatzliche Prinzip der lander-
spezifischen Ausstrahleffekte auch anhand der zahlenmaBig nicht mehr aktuellen Tabelle nachvollziehbar veranschaulichen. Das gleiche gilt fiir
Tabelle 40 und Tabelle 41.
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Die Landerspezifischen Ausstrahleffekte der Gesundheitswirtschaft auf die Gesamtwirtschaft (Bruttowertschépfung

in Mrd. Euro)

Direkte BWS Oko.
in der GW von Indirekte und induzierte BWS in der Gesamtwirtschaft der Lander [in Mrd. Euro] FuBab-
[in Mrd. Euro]: druck

BW BY BE BB HB HH HE mv NI NW RP SL SN ST SH TH Yy
BW 60,3 4,6 1.1 0,5 0,2 09 2,6 03 2 6,2 1,0 0 08 05 07 0,4 413 101,6

BY 64,1 42 ‘ 14 07 03 1.1 33 0,4 2,5 7,7 13 03 1 06 08 0,5
BE 21,9 1.1 15 0,2 0,1 03 09 0,1 0,6 2 03 0,1 03 0,1 0,2 0,1 16,9 38,8
BB 9,1 0,6 0,9 0,2 0 0,2 0,5 0,1 0,4 1.2 0,2 0 0,2 0,1 0,1 0,1 7.8 16,8
HB 315 0,2 0,2 0,1 0 .H 0 0,1 0 0,1 03 0 0 0 0 0 0 2,4 59
HH 12,4 0,5 0,6 0,2 0,1 0 0.4 0 03 09 0,1 0 0,1 0,1 0,1 0,1 8,1 20,5
HE 39,4 1.9 2,6 06 03 0,1 3.5 06 0,1 05 | 03 0,4 0,2
Mv 6,5 0,4 0,6 0,1 0,1 0 08 0,1 0 0,1 0,1 0,1 0,1
NI 341 23 3.1 08 04 0,2 42 0,7 0,2 06 | 03 0,5 03
NW 84,8 51 6,9 1.7 08 03 15 04 12 0,7 1,0 0,7
RP 19,2 1.2 1.7 04 02 0,1 03 1 0,1 0,7 23 h 0,1 03 0,2 0,2 0,2
SL 4,7 0,3 0,3 0,1 0 0,0 0,1 0,2 0 0,1 0,5 0,1 0,1 0
SN 15,1 12 15 04 02 0,1 03 09 0,1 0,7 2,1 03
ST 88 0,6 0,8 0,2 0,1 0,0 0,2 0,5 0,1 0,4 1.1 0,2
SH 14,8 0,7 1 0,2 0,1 0,1 0,2 0,6 0,1 0,4 1.4 0,2
TH 85 0,6 0,8 0,2 0,1 0,0 0,2 0,5 0,1 03 1.1 0,2

Abbildung 58: Landerspezifische Ausstrahleffekte der Gesundheitswirtschaft auf die Gesamtwirtschaft (BWS); Quelle: Modifiziert
nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023a): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Linderergebnisse
der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2021; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 40: Darstellung des 6konomischen FuBabdrucks der BWS der Gesundheitswirtschaft im Landervergleich fiir das Jahr 2021;
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023a): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Landerergeb-

nisse der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2021 auf Basis von WifOR-Berechnungen und eigene.

Okonomischer FuBab-

Bundesland druck der BWS Rang
[Mrd. Euro]
NW 1471 1
BY 116,8 2
BW 101,6 3
HE 67,6 4
NI 62,1 5
BE 38,8 6
RP 34,5 7
[svo [ ee] 8]
SH 24,3 9
HH 20,5 10
BB 16,8 11
ST 16,4 12
TH 15,1 13
MV 12,1 14
SL 7.9 15
HB 5.9 16

Es wird gezeigt, dass die direkte BWS der Gesundheitswirtschaft (GW) eines Bundeslandes indirekte und induzierte
Effekte auf die Gesamtwirtschaft des gleichen Bundeslandes hat (hellblaue Kisten), aber auch die Wirtschaft in an-
deren Bundeslandern beeinflusst (dunkelgrau). Die direkte BWS der Gesundheitswirtschaft von Sachsen belief sich im
Jahr 2021 auf Basis der Berechnungen von 2023 auf 15,1 Mrd. Euro. Dadurch wurden innerhalb Sachsens zusétzlich
5,1 Mrd. Euro an indirekter und induzierter BWS in Branchen auBerhalb der Gesundheitswirtschaft generiert.
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Dartiber hinaus wurden durch die direkte BWS der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2,1 Mrd. Euro indirekter und
induzierter BWS in Nordrhein-Westfalen, 1,5 Mrd. Euro in Bayern und 1,2 Mrd. Euro in Baden-Wiirttemberg erzielt.
Fiir das gesamte Bundesgebiet zeigt sich, dass die Gesundheitswirtschaft von Sachsen einen Ausstrahleffekt von
insgesamt 13,5 Mrd. Euro aufwies. Daraus ergab sich ein 6konomischer FuBabdruck (direkte BSW + induzierte und
indirekte Effekte) von insgesamt 28,6 Mrd. Euro. Im bundesweiten Vergleich belegte Sachsen damit Rang acht (Ta-
belle 40).*

Da der Vergleich des 6konomischen FuBabdrucks auch die direkte BWS umfasst und diese zwischen den Bundeslan-
dern erheblich variiert - unter anderem aufgrund unterschiedlicher LandergroBen -, wurde eine Relation zwischen
der direkten BWS der Gesundheitswirtschaft und den Ausstrahleffekten gebildet. Hierzu wurden die innerhalb eines
Bundeslandes entstehenden Ausstrahleffekte ins Verhaltnis zur direkten der jeweiligen Gesundheitswirtschaft gesetzt.
Das daraus resultierende Verhaltnis wird als Multiplikator bezeichnet und gibt an, welchen Gesamteffekt die Gesund-
heitswirtschaft eines Bundeslandes auf die Gesamtwirtschaft hat. Die folgende Abbildung 59 zeigt diesen Zusam-
menhang fiir Sachsen.

Ausstrahleffekte der sdchsischen GW bezogen auf die BWS

BWS der GW in Sachsen fiir jeden Euro direkter BWS der GW in Sachsen
entstanden 2021 weitere

0,89 Euro

Wertschdpfung in der Gesamtwirtschaft der
Bundesrepublik

direkt
15,1 Mrd. Euro

indirekt + induziert
13,5 Mrd. Euro

Abbildung 59: Ausstrahleffekte der sdchsischen Gesundheitswirtschaft bezogen auf die BWS; Quelle: Bundesministerium fiir Wirt-
schaft und Energie (BMWE) (2023a): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Landerergebnisse der Gesundheitswirtschaftlichen

Gesamtrechnung, Daten 2021 auf Basis von WifOR-Berechnungen und eigener Berechnungen.gb

Tabelle 41: BWS-Multiplikatoren der Gesundheitswirtschaft im Landervergleich 2021; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2023a): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Landerergebnisse der Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung, Daten 2021 auf Basis von WifOR-Berechnungen und eigener Berechnungen.

Bundesland Multiplikator Rang
[on. [ o8 1|

NI 0,89 2
MV 0,86 3
BB 0,86 4
ST 0,85 5
TH 0,82 6
BY 0,82 7
RP 0,79 8
BE 0,77 9
NW 0,73 10
HE 0,72 11
HB 0,69 12
BW 0,68 13
SL 0,68 14
HH 0,65 15
SH 0,64 16

* Siehe FuBnote 103.

% Siehe FuBnote 103.
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Es wird gezeigt, dass aus jedem Euro an direkter BWS der Gesundheitswirtschaft in Sachsen zusatzlich 0,89 Euro
Wertschopfung innerhalb der Bundesrepublik Deutschland generiert wurden. Um diesen Wert besser einordnen zu
kdnnen, bietet die folgende Tabelle einen Uberblick iiber die Multiplikatoren fiir alle Bundeslander.

Die in Tabelle 41 dargestellten Daten verdeutlichen, dass Sachsen im Ldndervergleich den hochsten
Wertschépfungsmultiplikator (BWS-Multiplikator) aufweist. Dies legt nahe, dass die Gesundheitswirtschaft des
Freistaats eine dberdurchschnittlich starke Wirkung auf die gesamtdeutsche Wirtschaft entfaltet. Nordrhein-
Westfalen weist zwar den hochsten absoluten 6konomischen FuBabdruck aller Bundeslander auf — mit 84,8 Mrd. Euro
direkter BWS und 62,2 Mrd. Euro Ausstrahleffekten (insgesamt 147,1 Mrd. Euro) - belegt im Multiplikatorvergleich
jedoch Rang zehn. Thiiringen (Rang sechs), Rheinland-Pfalz (Rang acht) und Hessen (Rang elf) bewegen sich im
Mittelfeld.

Nachfolgend werden die landerspezifischen Ausstrahleffekte der Gesundheitswirtschaft auf die Gesamtwirtschaft
bezogen auf die Erwerbstatigen dargestellt.

Die folgende Abbildung 60 zeigt fiir das jlingste verfligbare Jahr 2021, welche Ausstrahleffekte die sdchsische Ge-
sundheitswirtschaft auf die Gesamtwirtschaft in Bezug auf die Erwerbstitigen hat.”

Die landerspezifischen Ausstrahleffekte der Gesundheitswirtschaft auf die Gesamtwirtschaft (Erwerbstétige in Tsd.)

Direkte ET in der Indirekte und induzierte Erwerbstiitige in der Gesamtwirtschaft der Lander [in Tsd.] Fl?l;(:l;-

GW von [in Tsd.]: druck
BW | BY | BE BB  HB HH HE MV | NI | NW

BW 1071 281 54 14 8 3 9 28 5 27 76

BY 1224 51 361 18 10 3 11 34 6 33 93

BE 374 12 16 130 2 1 3 9 1 8 23

BB 206 8 11 3 1 | 26| 1] 5 |15

HB 70 2 3 1 0 0 1 0 1 4

HH 203 6 | 8|21 |0 a4 1 4 on

HE 660 23 30 8 4 2 5 185 3 15 42

MV 161 6 7 2 1 0 1 4 51 4 10

NI 727 28 37 10 5 2 6 19 3 m 51

NW 1668 62 81 22 12 4 14 42 7 40 488

RP 353 15 19 5 3 1 3 10 2 10 27

SL 96 3 4 1 1 0 1 2 0 2 6

SN 357 15 20 5 3 1 3 10 2 10 27

ST 181 8 10 3 1 0 2 5 1 5 14

SH 276 9 12 3 2 1 2 6 1 6 17

TH 180 7 10 3 1 0 2 5 1 5 14

Abbildung 60: Landerspezifische Ausstrahleffekte der Gesundheitswirtschaft auf die Gesamtwirtschaft (Erwerbstétige); Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023a): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Landerergebnisse der
Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2021; Berechnungen: WifOR.

Es zeigt sich, dass die direkt in der Gesundheitswirtschaft (GW) eines Bundeslandes beschaftigten Erwerbstatigen
sowohl indirekte als auch induzierte Effekte auf die Gesamtzahl der Erwerbstitigen desselben Bundeslandes entfalten
und dariiber hinaus Beschaftigungseffekte in anderen Bundeslandern ausldsen.

% Abweichungen zwischen den hier ausgewiesenen Angaben (Erwerbstatige) fiir das Jahr 2021 und den in den Kapiteln 4.2, 5.3 und 5.4 ausge-
wiesenen Werten ergeben sich daraus, dass im Zuge der jahrlichen Aktualisierung der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung des BMWE
auch die Daten der Vorjahre riickwirkend revidiert werden. Ungeachtet dieser Abweichungen Idsst sich das grundsatzliche Prinzip der lander-
spezifischen Ausstrahleffekte auch anhand der zahlenmaBig nicht mehr aktuellen Tabelle nachvollziehbar veranschaulichen. Das gilt auch fiir
Tabelle 42 und Tabelle 43 sowie die Abbildung 60.
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Fiir Sachsen belief sich die Zahl der direkt in der Gesundheitswirtschaft tatigen Erwerbstitigen im Jahr 2021 auf
Grundlage der Berechnungen aus dem Jahr 2023 auf 357.000 Personen. Innerhalb Sachsens fiihrten diese direkten
Beschaftigungsverhaltnisse zu zusatzlichen 96.000 indirekten und induzierten Erwerbstdtigen. Dariiber hinaus er-
zeugten die 357.000 direkt Beschaftigten der sachsischen Gesundheitswirtschaft Beschaftigungseffekte in anderen
Bundeslandern, insbesondere 27.000 indirekte und induzierte Erwerbstatige in Nordrhein-Westfalen, 20.000 in Bay-
ern sowie 15.000 in Baden-Wiirttemberg.

Fiir das gesamte Bundesgebiet ergibt sich damit ein Ausstrahleffekt der sachsischen Gesundheitswirtschaft in Hohe
von insgesamt 206.000 indirekten und induzierten Erwerbstdtigen. Zusammengenommen mit den direkten Erwerb-
statigen ergibt sich ein beschaftigungsbezogener Gesamt- bzw. 6konomischer FuBabdruck von 564.000 Erwerbstati-
gen. Im bundesweiten Léndervergleich belegte Sachsen damit Rang sieben (Tabelle 42).

Tabelle 42: Okonomischer FuBabdruck der Erwerbstitigen der Gesundheitswirtschaft im Lindervergleich 2021; Quelle: Bundesmi-
nisterium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen, Linderergebnisse der Gesund-
heitswirtschaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2021 auf Basis von WifOR-Berechnungen und eigener Berechnungen.

Bundesland Okonomischer
FuBabdruck der e
Erwerbstatigen
[Tsd.]
NW 2.520 1
BY 1.909 2
BW 1.630 3
NI 1.116 4
HE 1.008 5
BN 595 6
[~ [ se4l 7 |

RP 554 8
SH 411 9
BB 319 10
HH 311 11
ST 288 12
TH 283 13
MV 255 14
SL 142 15
HB 106 16

Da der Vergleich des 6konomischen FuBabdrucks die direkten Erwerbstatigen einschlieBt und diese zwischen den
Bundeslandern stark variieren, was unter anderem auf unterschiedliche LandergréBen zuriickzufiihren ist, wurde eine
Normierung vorgenommen. Ziel war es, eine vergleichbare Relation zwischen der Anzahl der direkten Erwerbstatigen
und den daraus resultierenden Ausstrahleffekten herzustellen.

Hierzu wurden die innerhalb eines Bundeslandes entstehenden Ausstrahleffekte durch die jeweilige Zahl der direkten
Erwerbstatigen der Gesundheitswirtschaft (GW) dividiert. Analog zur Vorgehensweise bei der Bruttowertschépfung
ergibt sich daraus ein Multiplikator, der die beschaftigungsbezogenen Ausstrahleffekte pro direkt Erwerbstatigem
abbildet.
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Abbildung 61 stellt diesen Multiplikator fiir Sachsen dar.

Ausstrahleffekte der sachsischen GW bezogen auf Erwerbstétige

Erwerbstéatige der GW in Sachsen fiir jeden direkten Erwerbstdtigen der GW in

Sachsen entstanden 2021 weitere

0,58 Erwerbstatige

in der Gesamtwirtschaft der Bundesrepublik

direkt
357.000 Erwerbstitige

indirekt + induziert
206.000 Erwerbstitige

Abbildung 61: Ausstrahleffekte der sédchsischen Gesundheitswirtschaft bezogen auf Erwerbstatige; Quelle: Bundesministerium fiir
Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023a): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Landerergebnisse der Gesundheitswirtschaft-
lichen Gesamtrechnung, Daten 2021 auf Basis von WifOR-Berechnungen und eigener Berechnungen.

Abbildung 61 verdeutlicht, dass jeder direkte Erwerbstdtige der Gesundheitswirtschaft in Sachsen zusitzlich 0,58
Erwerbstatige in der Bundesrepublik Deutschland induziert. Zur besseren Einordnung dieses Ergebnisses bietet Tabelle
43 einen Uberblick tiber die entsprechenden Multiplikatoren fiir alle Bundesldnder.

Tabelle 43: Multiplikatoren der Ausstrahleffekte der Erwerbstatigen in der Gesundheitswirtschaft im Landervergleich 2021; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023a): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Landerergebnisse der
Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2021 auf Basis von WifOR-Berechnungen und eigener Berechnungen.

Bundesland Multiplikator Rang

ST 0,60

BE 0,59 2
MV 0,58 3

[N [ oss[ 4 |

RP 0,57 5
TH 0,57 6
BY 0,56 7
BB 0,54 8
NI 0,54 9
HH 0,53 10
HE 0,53 11
BW 0,52 12
HB 0,51 13
NW 0,51 14
SH 0,49 15
SL 0,48 16

Tabelle 43 verdeutlicht, dass Sachsen im bundesweiten Vergleich der beschaftigungsbezogenen Ausstrahleffekte der
Gesundheitswirtschaft Rang vier einnimmt. Im Vergleich mit den Flachenlidndern (Rheinland-Pfalz: Rang fiinf, Thii-
ringen: Rang sechs und Hessen: Rang elf) zeigt sich, dass der Effekt fiir Sachsen in seiner GréBenordnung mit dem
von Rheinland-Pfalz und Thiiringen vergleichbar ist. Wie bereits zuvor ausgefiihrt, liegen keine Daten vor, die eine
weitergehende Differenzierung zwischen indirekten und induzierten Effekten erlauben.

Zusammenfassend lasst sich festhalten, dass die Gesundheitswirtschaft in Sachsen einen relevanten Beitrag zur ge-
samtwirtschaftlichen Entwicklung in Deutschland leistet. Dies wird insbesondere anhand der Bruttowertschopfung
deutlich: Aus einem Euro Bruttowertschopfung der direkten Gesundheitswirtschaft wurden im Jahr 2021 innerhalb
Deutschlands zusatzliche 0,89 Euro Bruttowertschopfung in anderen Wirtschaftsbereichen induziert. Auch in Bezug
auf die Beschaftigung kann konstatiert werden, dass die Erwerbstadtigen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen zur
Entstehung zusatzlicher sowie zur Sicherung bestehender Arbeitspldtze in Deutschland beitragen.
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5.6 Kollektiv und individuell finanzierte Gesundheitsleistungen

Die Finanzierung von Gesundheitsleistungen Idsst sich in zwei Kategorien einteilen - kollektiv finanzierte und indivi-
duell finanzierte Leistungen.

Unter den kollektiv finanzierten Gesundheitsleistungen, auch als ,erster Markt" bezeichnet, werden alle Ausgaben
zusammengefasst, die durch 6ffentliche oder private Trager finanziert werden. Klassisch zahlen hierzu die Kranken-
kassen. Beispiele fiir kollektiv finanzierte Gesundheitsleistungen sind im Kernbereich der Gesundheitswirtschaft Wa-
ren und Dienstleistungen der Giitergruppen (verschreibungspflichtige) Humanarzneimittel sowie Dienstleistungen
stationdrer Einrichtungen. Fiir den erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft lassen sich unter anderem Leistun-
gen der Krankenkassen zur verhaltensbezogenen Pravention (siche § 20 Abs. 4 Nr. 1 SGB V) nennen, die h3ufig von
der jeweiligen Krankenkasse bezuschusst werden.

Individuell finanzierte Gesundheitsleistungen, auch als ,zweiter Markt" bezeichnet, lassen sich grob als Privatleistun-
gen zusammenfassen. Ihre Finanzierung erfolgt vollstandig entkoppelt von den Krankenkassen direkt durch die Kon-
sumenten. Im Kernbereich gehdren hierzu nicht verschreibungspflichtige Medikamente sowie private Zahlungen, bei-
spielsweise fiir Diagnosen, die nicht von Leistungstrigern abgedeckt werden. Zur besseren Ubersicht wird an dieser

Stelle auf Abbildung 62 verwiesen.
Finanzierungsseitige Abgrenzung

Finanziert durch Finanziert durch
Sozialversicherung und offentliche Mittel Private Mittel und Zusatzversicherungen
Kollektiv finanziert Individuell finanziert
. _ erster Markt zweiter Markt
Leistungsseitige Abgrenzung ( ) ( J
Leistungen des DL Krankenhaus - Rezeptgebiihren und Selbstmedikation
Pflegeheim - Private Zusatzleistungen (Gel)
Ambulante Gesundheitseinrichtungen - Private Therapien...

Arzte und Arztinnen
Erstattungsfihige Arzneimittel...

Sonstige gesundheits- - Zuschiisse - Biologische Lebensmittel
relevante Leistungen - Praventlons_kurse - Sportausriistung
- Berufsausbildungen - DL im Sport- und Wellnessbereich...

- Leistungen Bauwesen...

)

Abbildung 62: Abgrenzungsmatrix der Gesundheitsmarkte; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen
und Lesehilfen; (2) Henke, K.-D., Neumann, K., Schneider, M. et al. (2010): Erstellung eines Satellitenkontos fiir die Gesundheits-
wirtschaft in Deutschland - Forschungsprojekt im Auftrag des Bundesministeriums fiir Wirtschaft und Energie (BMWE); (3) Bun-
desministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2013): Vom Gesundheitssatellitenkonto zur Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung.

Der erste Gesundheitsmarkt (primar der Kernbereich, der kollektiv finanziert ist) und der zweite Gesundheitsmarkt
(primar erweiterter Bereich, der individuell finanziert wird), sind von den gleichen Lieferanten bzw. Herstellern ab-
hingig. Beide Mérkte vereint das Ziel, Patienten und Patientinnen (erster Markt) bzw. Konsumenten (zweiter Markt)
bestmdglich in ihrer Gesundheit zu unterstiitzen. Bei den kollektiv finanzierten Gesundheitsleistungen steht primar
die Lebenserhaltung, Heilung und Verbesserung der Lebensqualitdt im Fokus der Behandlung. Die individuell finan-
zierten Gesundheitsleistungen verfolgen primar das Ziel, das Wohlbefinden zu steigern oder den Komfort zu verbes-
sern. Daher sind Teilnehmer und Teilnehmerinnen des zweiten Marktes nicht nur als Patienten, sondern vor allem als
Konsumenten zu verstehen. Wahrend die Behandlungen innerhalb des ersten Marktes medizinisch zwingend indiziert
sind, steht dieser Aspekt im zweiten Markt eher im Hintergrund. Zusammenfassend kann festgehalten werden, dass
individuell finanzierte Gesundheitsleistungen, die stark konsumorientiert sind, einen erheblichen Einfluss auf das
Wachstum der Gesundheitswirtschaft haben.

Im Folgenden werden Daten dargestellt, die die kollektiv und individuell finanzierten Gesundheitsleistungen in
Deutschland widerspiegeln. Diese dienen primar der Veranschaulichung des Finanzierungsprinzips und der konzepti-
onellen Abgrenzung kollektiv und individuell finanzierter Gesundheitsleistungen. Eine direkte Ubertragung auf Sach-
sen ist aufgrund fehlender, spezifischer Daten nicht mdglich.
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Mehr als jeder vierte Euro des Konsum der Gesundheitswirtschaft
entsteht durch individuell finanzierte Gesundheitsleistungen

Abbildung 63: Kollektiv und individuell finanzierte Gesundheitsleistungen in Deutschland; Quelle: Ubersicht iiber kollektiv und
individuell finanzierte Gesundheitsleistungen in Deutschland. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2023b):
Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Ergebnisse der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2022.

Abbildung 63" zeigt exemplarisch fiir das Jahr 2022, dass innerhalb Deutschlands auf Basis der Berechnungen von
2023 386 Mrd. Euro im Kernbereich der Gesundheitswirtschaft kollektiv finanziert wurden. Der erweiterte Bereich,
der individuell finanziert wird, hatte einen Anteil von 96 Mrd. Euro. Sowohl bei den kollektiv als auch den privat
finanzierten Gesundheitsleistungen sind die Ausgaben zwischen 2013 und 2022 stark angestiegen. GroBte relative
Wachstumstreiber waren die individuell finanzierten Gesundheitsleistungen im erweiterten Bereich mit 5,0 % p. a.
Dies unterstreicht die Bedeutung dieses Bereichs fiir die Gesundheitswirtschaft. Innerhalb der erweiterten Gesund-
heitswirtschaft waren fast 72 % des Konsums privat finanziert, wobei die privat finanzierten Ausgaben rund 26 %
der Gesamtausgaben der Gesundheitswirtschaft ausmachen. Auch wenn die kollektiv finanzierten Gesundheitsleis-
tungen im Kernbereich der Gesundheitswirtschaft den groBten Verbrauch von Waren und Dienstleistungen verzeich-
neten, stellt der Verbrauch von Waren und Dienstleistungen zur individuellen Versorgung im erweiterten Bereich
einen bedeutenden Wachstumstreiber dar. Dies zeigt primar, dass die Menschen in Deutschland ihrer Gesundheit
einen hohen Stellenwert beimessen. Eine empirische Studie zur Marktentwicklung kommt zu dem Schluss, dass 76 %
der Befragten angaben, eher gesundheitsbewusst zu leben, wahrend nur 11 % eher nicht gesundheitsbewusst leben
(13 % weder noch). Des Weiteren ist ein groBer Anteil der Befragten aktiv um ihre Gesundheit bemiiht (61 % groBe
Bedeutung, 30 % mittlere Bedeutung).98 Daraus l3sst sich ableiten, dass sich Teilnehmende des Gesundheitsmarktes
zunehmend in Richtung Konsumenten von gesundheitsrelevanten Leistungen entwickeln. Es besteht somit ein Zu-
sammenhang zwischen Angebot und Nachfrage, der im ersten Markt so nicht gegeben ist. Kollektiv finanzierte Ge-
sundheitsleistungen bieten einen breiten Zugang und sichern so die medizinische Versorgung, beispielsweise liber
sogenannte Kollektivvertrage. Wirtschaftliche Interessen wie Angebot und Nachfrage sowie Preise fiir Leistungen sind
am ersten Markt weitgehend auBer Kraft gesetzt. Festzuhalten bleibt dagegen, dass der zweite Markt mit seinen
individuell finanzierten Leistungen ein héheres Wachstumspotenzial beinhaltet, da durch das konkrete Zusammen-
spiel von Angebot und Nachfrage neue Entwicklungen (gezielt) vorangetrieben werden kénnen.

Die eben beschriebenen Daten beziehen sich auf Deutschland. In Abbildung 64 werden die prozentualen Gesund-
heitsausgaben der gesetzlichen Krankenversicherungen (GKV) im Jahr 2023 spezifisch fiir Sachsen dargestellt, da
diese Daten flir den Freistaat vorliegen.

s Abweichungen zwischen den hier ausgewiesenen Angaben fiir das Jahr 2022 und den Werten im GGR-Dashboard des BMWE: ggrdashboard.bun-
deswirtschaftsministerium.de ergeben sich daraus, dass im Zuge der jahrlichen Aktualisierung der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung
des BMWE auch die Daten der Vorjahre riickwirkend revidiert werden. Ungeachtet dieser Abweichungen ldsst sich das grundsatzliche Prinzip
der kollektiv und individuell finanzierten Gesundheitsleistungen auch anhand der zahlenmaBig nicht mehr aktuellen Abbildung 63 nachvollzieh-
bar veranschaulichen.

% Hubatka, K. (2022): Wie Patienten ticken? Wie Konsumenten handein!
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Gesundheitsausgaben der gesetzlichen Krankenversicherungen in Sachsen 2023
in Prozent

m drztliche Leistungen

3,634 = Waren
\ = pflegerische/ therapeutische Leistungen
= Verwaltungsleistungen

= Unterkunft/ Verpflegung
Transporte

Pravention/ Gesundheitsschutz

Abbildung 64: Prozentuale Gesundheitsausgaben der gesetzlichen Krankenversicherungen in Sachsen; Quelle: Statistische Amter
des Bundes und der Lander, AG GGRdL : Gesundheitsausgaben nach Leistungsarten- Gesundheitsausgabenrechnung der Lander;
Berechnungsstand: April 2025. (Gesundheitsausgaben - Statistik - Statistik - sachsen.de).

Abbildung 64 zeigt, dass rund 61 % der GKV-Ausgaben in Sachsen auf drztliche Leistungen (29,8 %) und Waren
(31,3 %) entfallen. Pflegerische und therapeutische Leistungen machen 23,1 % der GKV-Ausgaben aus.

98



6 Detaillierte Analyse der Gltergruppen

Da die Gesundheitswirtschaft (GW) im Sinne der GGR in zwdlf Glitergruppen (GG) unterteilt ist, sollen diese im Fol-
genden genauer analysiert werden. Dabei werden fiir jede Giitergruppe die Kennzahlen Bruttowertschépfung, Er-
werbstatige sowie Pro-Kopf-Wertschdpfung, Importe und Exporte betrachtet und verglichen. Ziel ist es, aus dieser
Analyse Entwicklungspotenziale fiir die einzelnen Giitergruppen abzuleiten.

6.1 Glitergruppen des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft

In den folgenden Unterkapiteln werden zunachst die Glitergruppen des Kernbereichs, also Humanarzneimittel, Medi-
zinprodukte und medizintechnische GroBgerdte, Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs, Krankenversicherungen
und offentliche Verwaltung, Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen, Dienstleistungen von nicht-stationdren Ein-
richtungen sowie die GroBhandelsleistungen des Kernbereichs detailliert beschrieben, bevor im néchsten Kapitel der
erweiterte Bereich betrachtet wird.

6.1.1  Giitergruppe Humanarzneimittel H1
Definition und Abgrenzung der Giitergruppe

Die Giitergruppe Humanarzneimittel H1 umfasst die Herstellung sowie die wirtschaftliche Produktion aller pharma-
zeutischen Erzeugnisse, die zur Vorbeugung, Behandlung oder Heilung von Krankheiten, zur Linderung von Beschwer-
den sowie zur Verbesserung des Gesundheitszustandes beim Menschen eingesetzt werden. Die Definition orientiert
sich an den Vorgaben des Arzneimittelgesetzes (AMG)” und an den EU-Richtlinien fiir Arzneimittel.

Humanarzneimittel miissen gesetzlich zugelassen und auf Sicherheit, Qualitdt und Wirksamkeit gepriift werden. Sie
unterscheiden sich von Medizinprodukten dadurch, dass sie ihre primare Wirkung liber eine pharmakologische, im-
munologische oder metabolische Beeinflussung entfalten. Typische Produkte innerhalb der Giitergruppe sind rezept-
pflichtige und frei verkdufliche Arzneimittel, Generika, Impfstoffe sowie Arzneimittel fiir seltene Erkrankungen, die in
Apotheken, Krankenhdusern oder durch andere Gesundheitsdienstleister bereitgestellt werden.

Humanarzneimittel spielen eine zentrale Rolle im Gesundheitswesen und bilden einen wesentlichen Bestandteil der
umfassenden medizinischen Versorgung, da sie sowohl fiir die Akutbehandlung als auch fiir die Langzeittherapie von
Krankheiten unverzichtbar sind. Entsprechende Produkte spielen zusatzlich eine Rolle bei der praventiv ausgerichteten
und behandlungsbezogenen Selbstmedikation (siehe Tabelle 44)." ™ '

» https://www.gesetze-im-internet.de/famg_1976/BJNR024480976.html (abgerufen am 21.10.2024).
100 Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2019): Gesundheitswirtschaft - Fakten & Zahlen. Sonderthema: Industrielle Ge-
sundheitswirtschaft.

o Vgl. Ostwald, Legler, Schwirzler, Haaf (2018) Volkswirtschaftliche Eckwerte der Gesundheitswirtschaft in Nordrhein-Westfalen. Studie im Auf-
trag des LZG.NRW.

102 Vgl. Schneider, Karmann et al. (2012): Gesunq_heitswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Séchsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.
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Tabelle 44: Gitergruppe Humanarzneimittel H1 und dazugehdrige Giiterkategorien sowie Beispiele fiir Gliter und Produkte; Quel-
len: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur
Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen und Lesehilfen; (2) BioCon Valley (2015): Konferenzbericht. Na-
tionale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giiter- | Giiterkategorie (2-stelliger Giitercode) | Beispiele fiir zugeordnete Giiter und
code Produkte
Humanarzneimittel H1 H11 Pharmazeutische Humanarzneimit- | Vaccine fiir die Humanmedizin, Salicyl-
tel sdure, O-Acetylsalicylsdure, Antibiotika,

Sulfonamide, Antisera und andere Blut-
fraktionen, natiirliche, auch synthetisch
hergestellte Hormone und Vitamine,
Herstellung von sonstigen pharmazeuti-
schen Grundstoffen u. v. m.

H12 Chemische Humanarzneimittel Glycerin, Peptone und ihre Derivate, an-
dere EiweiBstoffe und Derivate, Aktiv-
kohle, Zusammengesetzte Diagnostik-
oder Laborreagenzien, Herstellung von
sonstigen chemischen Erzeugnissen

u.v.m.
Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche
Bruttowertschépfung
352,0 Mio. € &] +168,1 % Wachstum (rel.) seit 2014
N — Bruttowertschépfung der Guter_ +220,7 M|0 € WaChStum (abs.) Seit 2014

~———
% gruppe Humanarzneimittel |m / +11,6 0/0 WaChStum (p a.) 2014-2023
Jahr 2023

BWS der Giitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 65: Bruttowertschdpfung der Giltergruppe Humanarzneimittel in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Die Bruttowertschdpfung in der Giitergruppe Humanarzneimittel im Freistaat Sachsen zeigte von 2014 bis 2023 einen
klaren Aufwartstrend. Sie stieg um 220,7 Mio. Euro auf 352 Mio. Euro. Das entspricht einer relativen Zunahme von
rund 168 %. Der Anteil der Bruttowertschépfung dieser Giitergruppe an der gesamten Gesundheitswirtschaft in Sach-
sen betrug zwei Prozent im Jahr 2023 bzw. 2,8 % am Kernbereich der Gesundheitswirtschaft.
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Sachsen zeigt im Vergleich zu anderen Bundesldndern wie Baden-Wiirttemberg, Hessen, Nordrhein-Westfalen und
Rheinland-Pfalz, die traditionell starke Standorte fiir die Humanarzneimittel darstellen, eine besonders dynamische
Entwicklung mit dem hdchsten durchschnittlichen Wachstum von 11,6 % von 2014 bis 2023 und belegt damit Rang
eins (Tabelle 45). In Bezug auf die absolute Bruttowertschépfung (BWS) des Jahres 2023 belegt Sachsen mit
352,0 Mio. Euro den zehnten Rang.

Tabelle 45: BWS der Glitergruppe Humanarzneimittel, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.)
2014-2023 im Lindervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirt-
schaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Be-
volkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

BWS (2023) Bundes- .BWS Je Bundes- B
Bundes-land [Mio. Euro] Rang land Einwohner Rang land (p. a.) (2014- Rang
(2023) [Euro] 2023) [%]
BW 5.900,0 1 HE 529,5 1

HE 3.400,0 2 BW 520,3 2 MV 8,5 2
NW 2.000,0 3 RP 431,2 3 TH 73 3
RP 1.800,0 4 SH 205,0 4 HB 6,5 4
BY 917.9 5 ST 197,2 5 ST 57 5
SH 608,0 6 BB 149,2 6 SH 51 6
BE 453,2 7 BE 119,8 7 SL 4.8 7
ST 430,0 8 NW 109,9 8 BW 4,7 8
BB 385,1 9 TH 99,3 9 BB 3.4 9
SL 98,2 10 RP 3.3 10
NI 298,1 11 HH 3.2 11
TH 210,8 12 BY 68,3 12 BY 2,9 12
HH 113,6 13 HH 59,5 13 HE 2,5 13
SL 97,7 14 HB 51,8 14 BE 2,0 14
HB 35,8 15 NI 36,5 15 NI 1,6 15
MV 21,7 16 MV 13,3 16 NW 09 16

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschdpfung

2,2 Tsd. & +30,7 % Wachstum (rel.) seit 2014
Erwerbstitige der Giitergruppe +0,5 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014
Humanarzneimittel im Jahr 2023 J ﬂ +3 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Erwerbstitige der Giitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 66: Erwerbstétige der Giitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Ener-
gie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Die Zahl der Erwerbstatigen ist von 2014 bis 2023 leicht um 600 Erwerbstatige, von 1.600 auf 2.200 gestiegen. Dies
entspricht einem Anstieg von etwa 3 % und spiegelt nicht nur das wirtschaftliche Wachstum der Giitergruppe wider,
sondern auch den wachsenden Bedarf an qualifizierten Fachkrdften in diesem Bereich. Die Zunahme der Erwerbsta-
tigen in der Humanarzneimittelproduktion trdgt nicht nur zur regionalen Wertschopfung bei, sondern starkt Gber
indirekte Effekte auch den lokalen Mittelstand - etwa durch steigende Nachfrage nach Zulieferleistungen.

Der Vergleich mit dem durchschnittlichen Wachstum Gesamtdeutschlands (2,4 %) zeigt, dass Sachsen mit einer
durchschnittlichen Wachstumsrate von 3,0 % eine lberdurchschnittliche Entwicklung der Erwerbstatigenzahlen auf-
weist. Im Bundeslandervergleich belegt Sachsen den neunten Rang (Tabelle 46).

In Abbildung 67 ist eine leicht steigende Tendenz der Pro-Kopf-Wertschépfung im Betrachtungszeitraum zu erken-
nen. Im Bundeslandervergleich befindet sich der Freistaat auf Rang acht.

Tabelle 46: Erwerbstitige der Glitergruppe Humanarzneimittel sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im
Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrech-
nung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Bundesland Ii(rzw(/)ezgs}:rast(lig]e Rang Bundesland gg:zz%rgé)p[;oi Rang
BW 38,3 1 MV 10,0 1
NW 11,0 2 HE 3.9 2
HE 10,4 3 BB 3.8 3
RP 8,1 4 SL 37 4
BY 6.1 5 ST 3,6 5
SH 3.9 6 SH 3.4 6
ST 2,9 7 BW 33 7
NI 2,8 8 NI 3.2 8

[ osx 1 22 ] s [ SN[ a0 [ o |
BB 2,0 10 TH 29 10
BE 1,6 11 BY 2,7 1
TH 1,6 12 HH 2,2 12
SL 0.9 13 HB 1,4 13
HH 0.5 14 RP 0.6 14
HB 0.2 15 NW -0,7 15
MV 0,2 16 BE -1,5 16

102



Pro-Kopf-Wertschdpfung der Giitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 67: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirt-
schaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 47: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Humanarzneimittel im Landervergleich 2023; Quelle: Bundesministerium
fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschopfung
Bundesland (2023) Rang
[Tsd. Euro/Erwerbstatigem]
HE 326,9 1
BE 283,3 2
HH 2272 3
RP 222,2 4
BB 192,6 5
NW 181,8 6
HB 179,0 7
v [ e ] s |

SH 155,9 9
BW 154,0 10
BY 150,5 11
ST 148,3 12
TH 131,8 13
SL 108,6 14
MV 108,5 15
NI 106,5 16
Exporte

Die Exportwerte der Giitergruppe Humanarzneimittel H1 in Sachsen zeigen nach dem Einbruch im Jahr 2015 ab dem
Jahr 2016 eine leicht steigende Tendenz mit deutlichen Anstiegen in den Jahren 2017, 2018, 2021 und 2022. Diese
Exportspitzen kdnnten auf GroBauftrdge im Bereich Biopharmazeutika oder die verstdrkte Nachfrage nach Impfstof-
fen und spezialisierten Arzneimitteln im Zuge der weltweiten Gesundheitskrisen zuriickzufiihren sein. Laut dem Bun-
desverband der Pharmazeutischen Industrie (BPI) verzeichnete die deutsche Pharmaindustrie 2021 einen auBerge-
wohnlichen Anstieg der Exportwerte, insbesondere durch die verstarkte Produktion und den globalen Vertrieb von
COVID-19-Impfstoffen sowie eine hohere internationale Nachfrage nach biotechnologischen Arzneimitteln (vgl. Ab-
bildung 68). Der Anteil des Exports der GG H1 an der industriellen Gesundheitswirtschaft betrug 42 % im Jahr 2023.
Im Bundeslandervergleich belegt Sachsen mit einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 1,9 % in den Jah-

ren 2014 bis 2023 den letzten Rang (siehe Tabelle 48).
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1 Mrd. € +18,2 % Wachstum (rel.) seit 2014
Exporte der Giitergruppe Hu- +154,9 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

manarzneimittel im Jahr 2023 / & +1,9 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Exporte der Giitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 68: Exporte der Giitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 48: Exporte der Giitergruppe Humanarzneimittel, Exporte je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum
(p.a.) 2014-2023 im Lindervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirt-
schaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Be-
volkerung nach Nationalitdt und Bundeslandern.

Export je Ein- Wachstum
Bundes-land E)[(I\F;ﬁ;t Efr(z)f) Rang Bulgr:i;s— wofmerj(2023) Rang BlJI;\:Zs— (p.a) (2014- Rang
: [Euro] 2023) [%]
BW 34,6 1 BW 3051,3 1 NW 8,1 1
NW 15,4 2 RP 2299,8 2 RP 7.7 2
HE 12,3 3 HE 1915,7 3 SH 7.7 3
RP 9,6 4 ST 1192,4 4 BE 73 4
BY 6,2 5 SL 1106,2 5 HH 7.3 5
SH 3,1 6 BB 1045,8 6 BW 6,9 6
BB 2,7 7 SH 1045,3 7 NI 6,1 7
ST 2,6 8 NW 846,6 8 BY 59 8
BE 2,1 9 BE 555,2 9 MV 59 9
NI 2,1 10 HH 523,56 10 ST 52 10
SL 1.1 11 BY 461,5 11 BB 4.8 11
HH 1,0 12 TH 281,8 12 HE 4.4 12
NI 2573 TH 3,5 13
HB 2,8 14
HB 0,2 15 SL 2,4 15
MV 0,1 16 MV 63,2 16
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Importe

Die Importe von Humanarzneimittel in Sachsen verzeichneten zunéchst zwischen 2014 und 2015 einen signifikanten
Riickgang (siehe Abbildung 69). In den Folgejahren (2015 bis 2022) erholten sich die Importe wieder und erhéhten
sich im Durchschnitt um rund 10 % pro Jahr auf 399,1 Mio. Euro, ohne jedoch das Niveau des Jahres 2014 erneut zu
erreichen. Im Jahr 2023 war erneut ein Riickgang zu beobachten - auf 360,6 Mio. Euro. Die Entwicklung zeigt, wie
eng diese Giitergruppe in globale Lieferketten eingebunden ist. Branchenanalysen des Bundesverbandes der Pharma-
zeutischen Industrie (BPI) bestitigen, dass Deutschland stark von pharmazeutischen Vorproduktionen und Wirk-
stoffimporten aus der EU und Asien abhdngig ist, um die Inlandsproduktion sicherzustellen. Mit einer durchschnitt-
lichen Wachstumsrate von -4,7 % im betrachteten Zeitraum liegt Sachsen auf dem vorletzten Rang. Wird der Aus-
reiBer des Jahres 2014 allerdings unberiicksichtigt gelassen und stattdessen die Entwicklung zwischen 2015 und
2023 analysiert, zeigt sich ein deutlich positiveres Bild: Das relative Wachstum betragt 76,5 %, das absolute Wachs-

tum 156,3 Millionen Euro, und die durchschnittliche jahrliche Wachstumsrate liegt bei 7,4 % seit 2015).
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Abbildung 69: Importe der Giitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie

(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 49: Importe der Glitergruppe Humanarzneimittel, Importe je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachs-
tum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheits-
wirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024):
Bevdlkerung nach Nationalitdt und Bundeslandern.

Bundesland Irr[1|\;;|(:(rjt gﬁif ) Rang Bulggss- \!V%ﬁz':rj(ezgg) Rang Bulgrc]igs- (F\)/.V :jh(;tcl;s— Rang
’ [Euro] 2023) [%]
BW 25,8 1 BW 2.275,3 1 SH 119 1
NW 11,2 2 SL 1.709,5 2 NW 10,5 2
HE 74 3 HE 1.152,5 3 BB 9,8 3
BY 6.2 4 RP 1.030,1 4 MV 9,7 4
RP 4.3 5 ST 8714 5 RP 8,8 5
SH 2,2 6 SH 7418 6 BW 8,5 6
ST 1.9 7 HH 628,2 7 HH 83 7
SL 1,7 8 NW 6157 8 ST 8,0 8
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Bundesland ITI\F;I(:: szuOrz]3 ) Rang BUI;]:;S- \:vmoﬁ?l:(rj(ezgg) Rang BuI;\:Zs— (;Y.V :jrggﬂ- Rang
: [Euro] 2023) [%]
NI 1.6 9 BY 461,5 9 HE 79 9
HH 1.2 10 BB 426,1 10 BY 7,7 10
BB 1,1 11 NI 196,0 11 BE 6,4 11
BE 17,1 NI 6,1 12
TH 3,0 13
TH 0,1 14 SL 2,1
MV 0,1 15 MV 63,2 15
HB 0,1 16 TH 50,4 16

Wachstumsentwicklung der Glitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 70: Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Humanarzneimittel in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

In Abbildung 70 ist das jahrliche Wachstum der Bruttowertschdpfung, der Erwerbstatigen, der Exporte und Importe
im Bereich der Giitergruppe Humanarzneimittel H1 im Freistaat Sachsen von 2015 bis 2023 dargestellt. Auffallig sind
hohe Riickgange beim Export und Import im Jahr 2015.

Als mégliche, jedoch empirisch nicht eindeutig belegte Erklarungsansitze kommen hierfiir regulatorische Anderun-
gen, strukturelle Marktanpassungen sowie temporare Nachfrageschwankungen in Betracht. Branchenberichte liefern
Hinweise darauf, dass Anpassungen der Arzneimittelpreisregulierung und Veranderungen der Erstattungsmodalitaten
in Deutschland potenziell Einfluss auf Produktions- und Exportentscheidungen gehabt haben kénnten; ein belastbarer
kausaler Zusammenhang mit beobachteten Handelsentwicklungen lasst sich daraus jedoch nicht ableiten.

Insgesamt zeigt sich, dass die Stdrkung regionaler Wertschdpfungsketten, die Férderung leistungsfahiger Innovati-
onsokosysteme und der Aufbau strategischer Rohstoffreserven wichtige Handlungsfelder sind, um die Resilienz der
pharmazeutischen Industrie in Sachsen und vergleichbaren Flachenlandern langfristig zu sichern und weiter zu stér-
ken.

Okonomische Zusammenfassung

Die Gutergruppe Humanarzneimittel spielt eine wichtige Rolle fiir die wirtschaftliche Entwicklung des Freistaates
Sachsen. Sie tragt maBgeblich zur regionalen Wertschdpfung, zur medizinischen Versorgungssicherheit, zur indust-
riellen Gesundheitswirtschaft und zur Innovationskraft der Branche bei. Durch steigende Exportquoten und eine
wachsende internationale Marktanbindung stérkt sie die globale Wettbewerbsfdhigkeit Sachsens im Bereich der
pharmazeutischen Industrie.

106



Der Freistaat verfiigt Giber zahlreiche Forschungsinstitutionen und Unternehmen, die sich intensiv mit der Entwicklung
neuer Humanarzneimittel beschéaftigen, insbesondere im Bereich Biopharmazeutika sowie personalisierter und rege-
nerativer Therapieansatze. Erganzt wird dies durch eine ausgepragte Struktur von Innovationsékosystemen und Bran-
chenverbdnden, die Wirtschaft, Wissenschaft und 6ffentliche Institutionen eng vernetzen, um pharmazeutische In-
novationen und Technologietransfer zu fordern.

Von 2014 bis 2023 verzeichnete Sachsen in der Giitergruppe Humanarzneimittel eine besonders dynamische Ent-
wicklung: Die Bruttowertschdpfung stieg um 168,1 % auf 352 Mio. Euro, was mit 11,6 % dem hdochsten durch-
schnittlichen jahrlichen Wachstum aller Bundeslander entspricht. Damit lbertrifft Sachsen deutlich traditionelle
Pharmastandorte wie Baden-Wiirttemberg, Hessen oder Rheinland-Pfalz, liegt in der absoluten Wertschépfung je-
doch auf Rang zehn. Die Bedeutung der Humanarzneimittelproduktion fiir die regionale Wirtschaft wird durch den
kontinuierlichen Anstieg des Wertschopfungsanteils an der gesamten Gesundheitswirtschaft unterstrichen.

Die Zahl der Erwerbstatigen stieg in diesem Zeitraum nur um 3,0 % auf 2.200 Personen, was auf einen steigenden
Bedarf an hochqualifizierten Fachkrdften und die zunehmende Automatisierung und Spezialisierung hinweist. Die
Pro-Kopf-Wertschdpfung liegt mit 160.000 Euro im Mittelfeld (Rang acht), deutlich hinter Hessen oder Berlin, was
auf weiteres Wachstumspotential hindeutet.

Im AuBenhandel zeigte sich eine insgesamt positive Entwicklung: Die Exporte stiegen auf 1 Mrd. Euro im Jahr 2023.
Die Exportdynamik von durchschnittlich 1,9 % p. a. im Zeitraum 2014-2023 belegt die wachsende internationale
Wettbewerbsfihigkeit Sachsens, auch wenn das Exportvolumen je Einwohner weiterhin unter dem westdeutschen
Niveau liegt. Abgesehen von einem einmaligen Einbruch im Jahr 2015 haben sich auch die Importe positiv entwickelt:
Sie stiegen von 204,3 Mio. Euro im Jahr 2015 um 76,5 % auf 360,6 Mio. Euro im Jahr 2023. Dennoch bleibt festzu-
halten, dass die Abhdngigkeit von internationalen Lieferketten ein zentrales Risiko darstellt und durch gezielte Inves-
titionen in Forschung und Entwicklung, den Aufbau regionaler Produktionsnetzwerke sowie den Ausbau digitaler und
resilienter Lieferkettenstrukturen reduziert werden sollte.

Dennoch ist festzuhalten, dass die Abhdngigkeit von internationalen Lieferketten ein zentrales Risiko darstellt, das
durch gezielte Investitionen in Forschung und Entwicklung, den Aufbau regionaler Produktionsnetzwerke sowie den
Ausbau digitaler und resilienter Lieferkettenstrukturen verringert werden kann.

Potenzialanalyse'”
Stérken

Die Giitergruppe Humanarzneimittel spielt eine tragende Rolle innerhalb der industriellen Gesundheitswirtschaft in
Sachsen und weist das stirkste relative Bruttowertschopfungswachstum im Bundesvergleich auf. Mit einem durch-
schnittlichen Wachstum von 11,6 % in den Jahren 2014 bis 2023 liegt der Freistaat deutlich vor dem zweitplatzierten
Bundesland mit 8,5 %. Die Branche ist historisch tief verwurzelt und seit dem 19. Jahrhundert in Sachsen etabliert,
insbesondere an den Standorten Dresden und Leipzig. Sie sichert zahlreiche Arbeitspldtze und profitiert von einer
hohen Innovationskraft durch enge Kooperationen zwischen Forschungseinrichtungen und Unternehmen. Besonders
hervorzuheben ist die personalisierte und regenerative Medizin, die als eine Kernkompetenz Sachsens gilt und enor-
mes Zukunftspotenzial besitzt.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Trotz dieser positiven Entwicklung gibt es Herausforderungen: Seit 2021 ist eine Stagnation der Bruttowertschépfung
und des Wachstums bei den Erwerbstatigen zu verzeichnen. Auch im Import- und Exportbereich sind nur moderate
Wachstumsraten zu beobachten, was darauf hindeutet, dass Sachsen seine internationalen Handelsaktivitdten noch
weiter starken konnte.

Regulatorische Anforderungen und Compliance: Die Entwicklung von Arzneimitteln unterliegt strengen gesetzlichen
Vorschriften, die in Sachsen ebenso wie im gesamten Bundesgebiet die Produktion, den Vertrieb und die Nutzung von
Medikamenten regeln. Diese Regulierungen stellen Pharmaunternehmen vor groBe Herausforderungen, da sie mit
hohen Kosten fiir Forschung, Entwicklung und Zulassung verbunden sind. Insbesondere die Good Manufacturing Prac-
tice (GMP)-Richtlinien' die durch die Europiische Arzneimittel-Agentur (EMA) und nationale Aufsichtsbehdrden
liberwacht werden, erfordern kontinuierliche Investitionen in Qualititssicherung und Compliance-MaBnahmen.'*

' Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.
1o https://www.ema.europa.eu/en/human-regulatory-overview/research-development/compliance-research-development/good-manufacturing-
practice.

108 Vgl. lancu & Kandalaft (2020).
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Personalisierte Medizin und andere Bereiche der Humanarzneimittelherstellung bendtigen zudem einen besseren Zu-
gang zu primaren und sekunddren Gesundheitsdaten. Diese werden zukiinftig durch die Europdische Union im Rah-
men des European Health Data Space (EDHS) geregelt."

Wettbewerbs- und Preisdruck: Der weltweite Wettbewerb in der pharmazeutischen Industrie ist intensiv und auch
Sachsen bildet hier keine Ausnahme. Der Preisdruck auf Arzneimittel - insbesondere im Bereich Generika und Biosi-
milars - zwingt Hersteller, ihre Produktionskosten stark zu optimieren. Hinzu kommt ein starker Wettbewerb durch
global tatige Unternehmen, die liber gréBere Forschungs- und Entwicklungsbudgets und Skaleneffekte verfiigen.
Diese Lage wird verscharft durch die zunehmende Digitalisierung und Automatisierung der Produktion. Internationale
Unternehmen haben oft die finanziellen Mittel, um in moderne Fertigungstechnologien, Kl-gestiitzte Diagnosesys-
teme und vernetzte Medizintechnik zu investieren.

Fachkrédfteknappheit: Die Fachkrafteknappheit stellt eine weitere Herausforderung fiir die sdchsische Pharmaindustrie
dar. Besonders in den Bereichen Produktion, IT und Unternehmenssteuerung herrscht Mangel. Der Wettbewerb um
Fachkréfte in der IT und Produktion, die brancheniibergreifend stark gefragt sind, ist hoch. Gleichzeitig fiihrt der Trend
hin zur personalisierten Medizin zu einem steigenden Bedarf an hochqualifiziertem Personal, das datenintensive Pro-
zesse und den Einsatz von kiinstlicher Intelligenz (KI) in der Medizin beherrscht.

Die Branche bietet erhebliche Zukunftschancen. Insbesondere die personalisierte Medizin gilt als zentraler Wachs-
tumsmarkt, in dem Sachsen seine Position weiter starken kann. Dafiir sind die Weiterentwicklung der vorhandenen
Infrastruktur, die Forderung von Unternehmensgriindungen sowie ein wirksamer Transfer von Forschungsergebnissen
in die klinische Anwendung entscheidend. Eine intensivere Vernetzung der Akteure auf nationaler und internationaler
Ebene kann dazu beitragen, die Innovationskraft zu erhdhen und die Wettbewerbsfihigkeit Sachsens in diesem Be-
reich langfristig zu sichern.

Wesentliche Impulse gehen dabei von der Biotechnologie aus, insbesondere im Bereich personalisierter Therapien und
Arzneimittel. Sachsen profitiert in diesem Kontext von einer starken Forschungslandschaft und etablierten Koopera-
tionen zwischen Hochschulen, Forschungseinrichtungen und Unternehmen. Zudem hat sich eine wachsende Zahl
einschlégiger Initiativen im Freistaat etabliert (vgl. Abschnitt 6.2.6 Biotechnologie).

Fiir die Ausschépfung des Entwicklungspotenzials sind Digitalisierung und qualifizierte Fachkrafte im Arzneimittel-
bereich von zentraler Bedeutung. Die Entwicklung pharmarelevanter IT-Berufe seit 2018 unterstreicht diesen Bedarf,
zumal deutschlandweit ein ausgeprdgter Fachkraftemangel besteht, der sich nach Einschdtzung des Instituts der
Deutschen Wirtschaft weiter verschirfen diirfte."”

Gleichzeitig zéhlt die personalisierte Medizin innerhalb der Humanarzneimittel zu den dynamischsten Segmenten des
Gesundheitswesens: Weltweit wird ein Anstieg des Marktvolumens von 512 Mrd. US-Dollar (2022) auf rund 933 Mrd.
US-Dollar bis 2030 erwartet.'” Auch in Deutschland und Europa ist ein positiver Trend erkennbar, besonders im On-
kologiesektor, in dem Sachsen {iber ausgepragte Kompetenzen und Potenziale verfiigt.

Um diese Perspektiven zu nutzen, sind die Starkung von Forschung und Entwicklung sowie eine gezielte Unterstiit-
zung der Clusterbildung zentrale Ansatzpunkte zur langfristigen Sicherung der Wettbewerbsfahigkeit der sdchsischen
Pharmaindustrie.

100 Vgl. Stenzinger et al (2023).
" \igl. Kirchhoff et al. (2024).

"% vgl. Mikulic (2024).
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Branchentrends: Personalisierte Medizin, Radiopharmazie sowie Digitalisierung / Kiinstliche Intelligenz (KI)

Personalisierte Medizin und Immuntherapie: Ein zentraler Fokus liegt auf personalisierten Ansdtzen in der
Therapie, insbesondere in der Onkologie. Initiativen und Institute wie das Nationale Centrum fiir Tumorer-
krankungen (NCT) in Dresden, das Zentrum fiir Regenerative Therapien Dresden (CRTD) und das Fraunhofer-
Institut fiir Zelltherapie und Immunologie IZl in Leipzig unterstiitzen innovative Ansatze in der Krebsforschung
und -therapie, wie z. B. die Nutzung von Strahlentherapie und Zelltherapie zur gezielten Behandlung von
Tumoren sowie Biomarker-gestiitzte Diagnostik zur Entwicklung von individuell angepassten Behandlungsan-
satzen. Die rote Biotechnologie spielt hierbei eine Schliisselrolle, indem sie neue Immuntherapien, CAR-T-
Zelltherapien und RNA-basierte Wirkstoffe hervorbringt. Auch die Pharmakogenetik, die genetische Einfllisse
auf die Medikamentenwirkung untersucht, gewinnt an Bedeutung.

Radiopharmazie: Die Radiopharmazie in Sachsen erlebt bereits seit Jahrzehnten ein kontinuierliches Wachs-
tum, das seit den friihen 2000er-Jahren durch gezielte Forderung der Biotechnologie deutlich beschleunigt
wurde. Dies reflektiert auch einen globalen Trend. Besonders nachhaltig verstarkt sich der Wachstumsschub
seit Januar 2025 mit der Griindung des Radiopharmacy Clusters Dresden - nukliD®, welches die regionale und
internationale Sichtbarkeit sowie die ohnehin schon sehr gute Zusammenarbeit zwischen Forschung, Industrie
und medizinischen Einrichtungen in Sachsen weiter ausbaut. Dieses Netzwerk biindelt die bereits liber 60
Jahre gewachsene Expertise in Dresden und Umgebung.

Digitalisierung und Kiinstliche Intelligenz (KI): Die Integration digitaler Technologien und Kl in die biomedizi-
nische Forschung ermdglicht schnellere Wirkstoffentwicklung und effizientere Diagnoseverfahren bspw. bei
Tumorbehandlungen. Sachsen hat bedeutende Institutionen wie das Else Kroner Fresenius Center (EKFZ) for
Digital Health in Dresden und das Innovationszentrum fiir Computerassistierte Chirurgie (ICCAS) an der Uni-
versitat Leipzig, die den Fortschritt in der digitalen Gesundheit vorantreiben.'®® Die rote Biotechnologie nutzt
Big Data und KI, um biologische Netzwerke zu entschliisseln, Krankheitsverldufe vorherzusagen und Wirkstoffe
effizienter zu entwickeln. Virtuelle Zellmodelle, KI-gestiitzte Genomanalysen und automatisierte Zellthera-
pieprozesse steigern die Innovationskraft erheblich.

Unternehmen der Giitergruppe Humanarzneimittel (H1) (nach Alphabet)'™

Unternehmen Landkreis/kreisfreie Stadt

ABX advanced biochemical compounds - Biomedizinische Forschungsrea- Bautzen
genzien GmbH

APOGEPHA Arzneimittel GmbH Dresden, Stadt

Arevipharma GmbH MeiBen

Bombastus-Werke AG Séchsische Schweiz-Osterzgebirge
CUP Laboratorien Dr. Freitag GmbH Bautzen

GlaxoSmithKline Biologicals - NL der SmithKline Beecham Pharma GmbH Dresden, Stadt
& Co. KG

Laborgemeinschaft fiir Himatologie und Onkologie GmbH LGHO GmbH Leipzig, Stadt

L-A-W Services GmbH Leipziger Arzneimittelwerk Leipzig, Stadt
Menarini - Von Heyden GmbH Dresden, Stadt
PHYLAK Sachsen GmbH Bautzen

PWA D)r. Haufe GmbH (WH Pharmawerk Weinb6hla GmbH, Agraria Pharma  MeiBen

GmbH

"% |CCAS (2023).

e Exemplarisch wurden aus der Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen: https://firmen.standort-sachsen.de/company/de/ (Abruf
30.01.2025) die umsatzstarksten Unternehmen ausgewéhlt und nach Alphabet sortiert dargestellt. Datenstand: 2022/23.
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Unternehmen Landkreis/kreisfreie Stadt

ROTOP Pharmaka GmbH Dresden, Stadt

zytomanufaktur Dresden GmbH Dresden, Stadt

Léndervergleich der Giitergruppe H1 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Glitergruppe Humanarzneimittel (H1) zeigt im Bundeslidndervergleich zwischen Sachsen (SN), Hessen (HE), Rhein-
land-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GréBe, Dynamik und Struktur. Alle relevanten Kennzahlen
der vier Bundeslander sind in Tabelle 50 vergleichend dargestellt.

Tabelle 50: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe Hu-
manarzneimittel im Flichenlandervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH); Quellen: (1)
Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Fliche und Bevdlkerung nach Landern.

Kennzah! | Humanarzneimittel (H1) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mio. Euro] 3.400,0 | 1.800,00 210,8
Anteil an KGW (2023) [9%] 10,8 11,8 2,8
Anteil an GW (2023) [%] 7.6 8,4 2,2
Bl BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 529,5 431,2 99,3
Wachstum H1 (p. a.) 2014-2023 [%] 2,5 3,3 7.3
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 49 47
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 2.2 10,4 8,1 1,6
Anteil an KGW (2023) [%0] 0,8 2,2 3,1 1.2
E;‘;‘_’;rgb:' Anteil an GW (2023) [%] 0,6 16 2,4 0.9
Wachstum H1 (p. a.) 2014-2023 [%] 3,0 39 0,6 29
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1,7 1,7 1,6 1,5
Export (2023) [Mrd. Euro] 12,3 9,6 0,6
Anteil an KGW (2023) [9%] 81,5 92,4 51,0
Anteil an GW (2023) [%] 65,5 75,0 35,8
Export Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 1915,7 2299,8 2818
Wachstum H1 (p. a.) 2014-2023 [%] 4,4 7.7 3,5
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 48 7.6 45
Import (2023) [Mio. Euro] 360,6 | 7.4000 | 4.300,0 87,0
Anteil an KGW (2023) [%] 30,4 72,0 83,7 25,3
Anteil an GW (2023) [%] 15,2 48,0 61,4 11,6
Import Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 88,2 1.152,5 1.030,1 41,0
Wachstum H1 (p. a.) 2014-2023 [0%] 47 79 88 3,0
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 7.9 7,0 13

6.1.2  Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte H2
Definition und Abgrenzung der Glitergruppe

Die Giitergruppe Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerite (H2) umfasst alle Produkte, die von einem Her-
steller fiir die Anwendung am Menschen hergestellt werden und dabei einen oder mehrere medizinische Zwecke
erfillen. Da Medizinprodukte weder pharmakologische, immunologische noch metabolische Wirkungen aufweisen,
werden sie klar von Arzneimitteln abgegrenzt. Medizinprodukte sind vielfaltig einsetzbar und kénnen unterschiedliche
medizinische Aufgaben erfiillen. Sie finden Anwendung in der medizinischen Diagnostik, insbesondere in der perso-
nalisierten Diagnostik, sowie in der Uberwachung und Therapie von Krankheiten. Zudem kommen sie bei der Kom-
pensierung von Beeintrachtigungen durch Verdnderungen der Anatomie zum Einsatz.

In-vitro-Diagnostika (IVD) bilden eine spezifische Kategorie von Medizinprodukten, die fiir die Analyse von Proben
auBerhalb des Korpers - etwa zur Diagnostik von Krankheiten - verwendet werden.
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Neben IVD gibt es weitere Kategorien von Medizinprodukten, darunter aktive und nicht-aktive Medizinprodukte, im-
plantierbare Medizinprodukte sowie Software als Medizinprodukt. Der Einsatz von Medizinprodukten zielt darauf ab,
die Gesundheit aktiv zu férdern bzw. Krankheiten zu erkennen und zielgerichtet zu behandeln.

Die Abgrenzung nach der gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (GGR) erfolgt anhand der Funktion, des Ein-
satzbereichs und der technischen Komplexitdt der Produkte, um sie innerhalb der Gesundheitswirtschaft klar von
anderen Giitergruppen zu unterscheiden und eine einheitliche Klassifikation fiir wirtschaftliche Analysen sowie sta-
tistische Erhebungen zu gewdhrleisten.

Wahrend Medizinprodukte insgesamt eine breite Palette von einfachen Hilfsmitteln lber Prothetik bis hin zu kom-
plexen diagnostischen Gerdten abdecken, werden medizintechnische GroBgeréte, wie z. B. Computertomographen,
Rontgen- und Ultraschallgerdte, vor allem in professionellen medizinischen und pflegerischen Einrichtungen einge-
setzt. Medizinprodukte unterliegen strengen Regulierungen zu Sicherheit und Wirksamkeit, die durch das Bundesin-
stitut fiir Arzneimittel und Medizinprodukte (BfArM)'1" und die Européische Arzneimittel-Agentur (EMA) tiberwacht
werden. In Europa regelt die Medizinprodukte-Verordnung (Medical Device Regulation, MDR (EU) 2017/745), die In-
vitro-Diagnostika Medizinprodukte-Verordnung (In-Vitro Diagnostic Regulation, IVDR (EU) 2017/746) sowie das Ge-
setz zur Durchfiihrung unionsrechtlicher Vorschriften betreffend Medizinprodukte (Medizinprodukterecht-Durchfiih-
rungsgesetz - MPDG) einheitlich, wie Hersteller vorgehen miissen, um ihre Produkte in Verkehr zu bringen. MDR und
IVDR sind 2017 in Kraft getreten; seit dem 26. Mai 2021 gelten sie verbindlich. Medizinprodukte diirfen nur dann auf
den Europdischen Markt gebracht oder in Betrieb genommen werden, wenn sie alle gesetzlichen Anforderungen er-
fiillen. Dies muss der Hersteller im Rahmen eines Konformitdtsbewertungsverfahrens nachweisen und dokumentieren.
AnschlieBend kénnen Medizinprodukte mit einer CE-Kennzeichnung versehen werden. Der erforderliche Detaillie-
rungsgrad hangt auch von der Risikoklasse ab, die dem Medizinprodukt zugeordnet ist."'2 Tabelle 51 zeigt die der
Glitergruppe zugeordneten Giiterkategorien sowie Beispiele flir Giiter und Produkte.

Tabelle 51: Giitergruppe Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerdte H2 und dazugehorige Giiterkategorien sowie Bei-
spiele fir Glter und Produkte; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Ge-
sundheits-wirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen und Lesehilfen; (2) BioCon
Valley (2015): Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giiter- | Giiterkategorie (2-stelliger Giitercode) | Beispiele fiir zugeordnete Giiter, Pro-
code dukte

Medizinprodukte und H2 H21 Medizintechnische Produkte und Brillen, Blutdruckmessgeréte, Endoskope,

medizintechnische GroB- Geréte Spritzen, Nadeln, Katheter, Kaniilen, At-

gerate mungsapparate und -gerdte und Mas-

ken, Instrumente und Apparate fiir phy-
sikalische oder chemische Untersuchun-
gen, Bestrahlungs-, Elektrotherapie- und
elektromedizinische Gerdte, Schwerhor-
gerdte, Herzschrittmacher, Laser u.v.m.
H22 Fahrzeuge Rollstiihle u.a. Fahrzeuge fiir Kranke und
Korperbehinderte, Teile und Zubehér fiir
Rollstiihle u.a. Fahrzeuge fiir Kranke und
Kérperbehinderte, Reparatur und In-
standhaltung von sonstigen Fahrzeugen
(z. B. Behindertenfahrzeuge, Schubkar-
ren, einrddrige Handtransportfahrzeuge,
ohne Reparatur und Instandhaltungen
von Kraftradern)

m https://www.bfarm.de/DE/Medizinprodukte/Ueberblick/Basisinformationen/_node.html (Stand 21.10.2024).
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Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschopfung

Die Bruttowertschépfung in der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte H2 im Freistaat
Sachsen zeigte von 2014 bis 2023 einen kontinuierlichen Aufwadrtstrend. Sie ist im Betrachtungszeitraum um
134,2 Mio. Euro auf 472,7 Mio. Euro gestiegen, was einer relativen Zunahme von 39,6 % entspricht. Der Anteil der
Bruttowertschépfung dieser Giitergruppe an der gesamten Gesundheitswirtschaft in Sachsen bzw. am Kernbereich
der Gesundheitswirtschaft betrug im Jahr 2023 2,7 % bzw. 3,7 %. Der Anteil der Giitergruppe an der industriellen
Gesundheitswirtschaft sank von 23,1 % im Jahr 2014 auf 18,2 % im Jahr 2023.

Fiir die Glitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerite (H2) ist in Sachsen eine insgesamt positive
Entwicklung zu beobachten. Mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von 3,8 % im Zeitraum von 2014
bis 2023 belegt Sachsen im Bundeslindervergleich den siebten Rang (Tabelle 52). Die kontinuierliche Wachstumsdy-
namik unterstreicht die zunehmende Bedeutung des Standorts fiir die Medizintechnik, insbesondere in den Innovati-
onsfeldern Mikro- und Nanoelektronik, Sensortechnik, 5G/6G-Kommunikation und 3D-Druck. Mit einer BWS von
472,7 Mio. Euro im Jahr 2023 nimmt Sachsen den zehnten Platz ein und liegt unter den neuen Landern (ohne Berlin)
auf Rang eins.

472,7 Mio. € & +39,6 % Wachstum (rel.) seit 2014
Bruttowertschopfung der Giiter- +134,2 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

S~——
% gruppe Medizinprodukte und V4 & +3,8 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
medizintechnische GroBgeradte

im Jahr 2023

—
~—~——

BWS der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 71: BWS der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgeréte in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Tabelle 52: BWS der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte H2, BWS je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Ener-
gie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des
Bundes und der Ldnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?I\\,llvii.(lzfgfj]) Rang Bundesland V(V;c?;;)r Rang Bundesland é%&)_ Rang

[Euro] 2023) [%]
BW 4.500,0 1 BW 396,9 1 HH 5,6 1
BY 4.400,0 2 BY 3275 2 MV 5,1 2
NW 3.200,0 3 HH 303,2 3 SH 4,2 3
HE 1.700,0 4 HE 264,8 4 TH 4,2 4
NI 1.000,0 5 SH 243,6 5 BE 41 5
SH 7223 6 TH 2109 6 BY 4,0 6
RP 584,1 8 NW 1759 8 BW 3.7 8
HH 5791 9 HB 1634 9 NI 3,5 9
TH 4477 1 RP 139,9 11 NW 3.2 1
BB 2333 12 NI 1225 12 BB 3.1 12
MV 159,8 14 MV 98,1 14 SL 2,7 14
SL 146,8 15 BB 90,4 15 ST 2,7 15
HB 113.0 16 ST 88,5 16 HB 2,4 16

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschopfung

Die Zahl der Erwerbstatigen in der Gltergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate H2 ist im Frei-
staat Sachsen zwischen 2014 und 2023 moderat gestiegen. Im Zeitraum von 2014 bis 2023 entstanden 200 neue
Beschaftigungsverhdltnisse. Dies entspricht einem Anstieg von 2,5 % auf 7.500 Erwerbstatige im Jahr 2023 und spie-
gelt nicht nur das wirtschaftliche Wachstum in der Glitergruppe wider, sondern auch den steigenden Bedarf an qua-
lifizierten Fachkraften und die zunehmende Bedeutung der Medizintechnik im Freistaat. Mit einer durchschnittlichen
jahrlichen Wachstumsrate von 0,3 % liegt Sachsen auf dem siebten Rang im Bundeslindervergleich (Tabelle 53).

7,5 Tsd. & +2,5 % Wachstum (rel.) seit 2014
Erwerbstitige der Giitergruppe +0,2 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014
Medizinprodukte und medizin- / ﬂ +0,3 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
technische GroBgerate im Jahr

2023
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Erwerbstdtige der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate
in Sachsen (2014-2023)

Erwerbstatige [Tsd.]
Anteil [%]

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Jahr

—o— Anteil der GG an der iGW = Anteil der GG am Kernbereich —o— Anteil der GG an der GW

Abbildung 72: Erwerbstatige der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate in Sachsen; Quelle: Bundesmi-
nisterium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.

Tabelle 53: Erwerbstatige der Gltergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte H2 2023 sowie durchschnittliches
jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025):
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Bundesland Ii;v(\;ezgsﬁl:;g]e Rang Bundesland ggﬂﬁ%’;;{)[;o} Rang

BW 48,3 1 SH 1,6 1

BY 45,7 2 HH 1,3 2

NW 40,1 3 MV 1,1 3

HE 15,0 4 NI 09 4
NI 14,1 5 BY 0,7 5
SH 8,0 6 BW 0.5 6

s [ 7w 7 s~ [ 3 [ 7]

RP 7.0 8 BE 0,1 8

BE 6,8 9 SL 0.1 9

TH 57 10 TH -0,1 10
HH 3.7 11 HE -0,2 1
BB 3.3 12 NW -0,2 12
ST 2,7 13 RP -0,5 13
MV 2,2 14 ST -0,6 14
SL 1.9 15 BB -0,7 15
HB 1,3 16 HB -1.4 16

In Abbildung 73 ist eine leicht steigende Tendenz der Pro-Kopf-Wertschépfung im Betrachtungszeitraum zu erken-
nen. Im Bundesléndervergleich liegt der Freistaat auf dem letzten Rang (siehe Tabelle 54).
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Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische
GroBgerate in Sachsen (2014-2023)
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BWS je Erwerbstatigem [Tsd. Euro]
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Jahr

Abbildung 73: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgeréte in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR.

Tabelle 54: Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte im Landervergleich
2023; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
2024; Berechnungen: WifOR.

S it L
HH 156,5 1
HE 13,3 2
BE 105,6 3
BY 963 2
BW 93,2 5
>t 90,3 6
HB 86,9 .
RP 834 3
NW 79,8 5
Ll 78,5 0
oL 77,3 »
MV 72,6 12
ST 714 3
NI 70,9 ”
BB 707 s
T e e
Exporte

Der Exportsektor fiir Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte in Sachsen weist im Zeitraum 2014 bis
2023 Schwankungen im Rahmen eines stabilen Wachstums auf (siehe Abbildung 74).

Im Jahr 2023 erreicht die Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerite (H2) ein Exportvolumen
von 713,9 Mio. Euro. Gegeniiber 2014 entspricht dies einem Anstieg um 141 Mio. Euro und verdeutlicht die wach-
sende internationale Bedeutung sowie die gestiegene Wettbewerbsfahigkeit sdchsischer Produkte in diesem Segment.
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Die requlatorischen Anforderungen innerhalb der Europdischen Union wurden in den letzten Jahren spiirbar ver-
schirft, insbesondere im Zuge der schrittweisen Einfiihrung der Medizinprodukteverordnung (MDR). Auch wenn die
MDR erst nach 2016 in Kraft trat, ist plausibel, dass bereits im Vorfeld Anpassungsprozesse, vorbereitende MaBnah-
men und Unsicherheiten iber kiinftige Vorgaben ab 2016 zu Verzdgerungen oder voriibergehenden Riickgangen bei
den Exporten beigetragen haben konnten.

900
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Export [Mio. Euro]

713,9 Mio. € Exporte der Gii-
tergruppe Medizinprodukte und

medizintechnische GroBgerate
im Jahr 2023

%

+24,6 % Wachstum (rel.) seit 2014
+141 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

V & +2,5 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Abbildung 74: Exporte der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate in Sachsen; Quelle: Bundesministe-
rium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Im Bundeslindervergleich zeigt Sachsen aktuell das niedrigste Exportwachstum von 2,5 % p.a. (Tabelle 55).

Tabelle 55: Exporte der Glitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgeréate, Exporte je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bun-
des und der Lander (2024): Bevdlkerung nach Nationalitdt und Bundesldndern.

Export je Wachstum
eyt Einwohner (p- a)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland Rang
[Mio. Euro] (2023) (2014-
[Euro] 2023) [%]
BY 7200,0 1 HH 680,6 1 BE 6,6 1
BW 6700,0 2 BW 590,9 2 NI 59 2
NW 5300,0 3 BY 5359 3 RP 57 3
HE 2800,0 4 HB 4493 4 BB 53 4
NI 1600,0 5 SH 438,3 5 BY 51 5
HH 1300,0 6 HE 436,1 6 HB 49 6
SH 1300,0 7 TH 292,6 7 ST 49 7
BE 9724 8 NW 2914 8 TH 4,7 8
RP 790,5 9 SL 280,1 9 NW 4,5 9
BE 2571 10 HE 43 10
TH 620,9 11 NI 196,0 11 HH 4,2 11

116



Export je Wachstum
gt Einwohner (p- a)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland Rang
[MichElrs] (2023) (2014-
[Euro] 2023) [%]
BB 363,6 12 RP 189,4 12 BW 4.1 12
SL 278,5 14 BB 140,8 14 SL 3.9 14
ST 2771 15 ST 1271 15 SH 3.8 15
Importe

Die Importe von Medizinprodukten und medizintechnischen GroBgeraten nach Sachsen stiegen im Zeitraum 2014 bis
2022 deutlich an. Diese Entwicklung (Abbildung 75) verdeutlicht die enge Einbindung der Giitergruppe in globale
Lieferketten. Auch nach den pandemiebedingten Belastungen im Jahr 2020 nahmen die Importe bis 2022 weiter zu,
gingen jedoch im Jahr 2023 wieder zurlick. Insgesamt ergibt sich fiir den Zeitraum 2014 bis 2023 ein Importzuwachs
von 382,6 Mio. Euro.

Die beobachtete Dynamik ist nicht ausschlieBlich sdchsisch, sondern entspricht einem bundesweiten Trend. In der
deutschen Medizintechnik zeigt sich eine zunehmende Abhédngigkeit von internationalen Vorleistungs- und Zulie-
ferstrukturen, da zentrale Komponenten - etwa elektronische Bauteile, Sensoren und spezialisierte Materialien -
verstarkt aus Asien und den USA bezogen werden. Dies spiegelt sich auch in steigenden Importquoten auf Bundes-
ebene wider, insbesondere im Segment hoch technologischer Medizinprodukte. Sachsen weist im Landervergleich das
stérkste Importwachstum (7,2 %) auf und belegt mit einem Importvolumen von 821 Mio. Euro im Jahr 2023 Rang
sieben. Zugleich ist der Freistaat damit der bedeutendste Importstandort unter den neuen Bundeslidndern (siehe Ta-
belle 56).

+87,3 % Wachstum (rel.) seit 2014
+382,6 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
+7,2 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

821 Mio. € Importe der Gii-
tergruppe Medizinprodukte und
medizintechnische GroBgerate
im Jahr 2023

7

Importe der Glitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate
in Sachsen (2014-2023)

1.000 7 - 80
900 - 70
800
5 - 60
S 700
S 600 - 503
S 500 - 40 3
5 4007 - 30 <
300
£ -2
200 0
(VRN 135 o [l oz, [l 6146 6377 Bl 667.9 697,90l 6974 [ 792.0 [ ¢52.2 [ 21 .0 [
0 - Lo
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Jahr

—e— Anteil der GG an der iGW Anteil der GG am Kernbereich —o— Anteil der GG an der GW

Abbildung 75: Importe der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte in Sachsen; Quelle: Bundesministe-
rium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

117



Tabelle 56: Importe der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte, Importe je Einwohner 2023 sowie
durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter
des Bundes und der Lander (2024): Bevdlkerung nach Nationalitidt und Bundesléndern.

e s
Bundesland [M(iZOOS)rO] Rang Bundesland (2023) Rang Bundesland (2pC.)14.1— Rang
) [Euro] 2023) [%]
NW 4.800,0 1 HH 628,2 1
BW 4.200,0 2 HE 436,1 2 ST 7.1 2
BY 4.100,0 3 BW 3704 3 BE 6,3 3
HE 2.800,0 4 BY 305,2 4 SH 59 4
HH 1.200,0 5 NW 2639 5 TH 58 5
NI 1.200,0 6 HB 246,2 6 NI 57 6
SH 2277 7 RP 57 7
818,2 SL 2008 8 NW 5,6 8
SH 6753 9 BY 52 9
BE 546,4 10 RP 196,0 10 MV 49 10
BB 3411 1 NI 147,0 11 HH 4,7 1
ST 269,1 12 BE 144.,5 12 HE 4,5 12
TH 253,6 13 BB 1321 13 SL 4,5 13
SL 199,7 14 ST 1234 14 BW 44 14
HB 1703 15 TH 1195 15 BB 43 15
MV 1253 16 MV 76,9 16 HB 3.9 16

Abbildung 76 stellt das jahrliche Wachstum der Bruttowertschépfung (BWS), der Erwerbstitigenzahl sowie der Ex-
porte und Importe der Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate in Sachsen fiir den Zeitraum
2015 bis 2023 dar. Insgesamt zeigen die Kennzahlen Bruttowertschépfung (BWS) und Erwerbstitige eine eher mo-
derate Volatilitdt. Deutlich starkere Ausschldge sind hingegen bei den Exporten zu erkennen: In den Jahren 2016 und
2020 kam es teils zu spiirbaren Riickgdangen, 2016 beispielsweise mit einer Verdnderungsrate von knapp —30 %. Im
Jahr 2021 war sowohl bei den Exporten als auch bei den Importen ein deutliches Wachstum zu verzeichnen. Ver-
gleichbare Entwicklungsmuster finden sich auch in verwandten Industriezweigen, etwa in der Werkzeugmaschinen-
industrie.”” Demgegeniiber blieb das Wachstum von BWS und Erwerbstitigenzahl im gesamten Betrachtungszeit-
raum liberwiegend im einstelligen Prozentbereich.

13

eda4ee0d0305d.pdf (abgerufen am 23.03.2025).

https://www.igmetall.de/download/20230922_Branchenbericht_IG_Metall_2022_extern_a8dedcfe2eb91e6a78d5336271a-
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Wachstumsentwicklung der Glitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische
GroBgerite in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 76: Wachstumsentwicklung der Glitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR.

Okonomische Zusammenfassung

Die Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate (H2) hat sich in Sachsen zwischen 2014 und
2023 als dynamischer, aber noch ausbaufihiger Teil der Gesundheitswirtschaft etabliert.

Mit einer Bruttowertschépfung (BWS) von 472,7 Mio. Euro (2023) und einer durchschnittlichen jihrlichen Wachs-
tumsrate von 3,8 % p. a. liegt der Freistaat im Landervergleich im oberen Drittel. Diese Dynamik unterstreicht die
wachsende Bedeutung Sachsens als ostdeutscher MedTech-Standort, der sich durch Innovationsfelder wie Mikro-
elektronik, Sensortechnik und 3D-Druck profiliert. Dennoch bleibt die Pro-Kopf-Wertschdpfung mit 63 Euro die nied-
rigste aller Bundeslander.

Die Beschaftigungsentwicklung (7.500 Erwerbstatige; +0,3 % p. a.) weist auf einen steigenden Bedarf an hochquali-
fizierten Fachkréften hin. Deren Gewinnung, Qualifizierung und Bindung wird u. a. durch Cluster- und Netzwerkstruk-
turen zwischen Forschungseinrichtungen (z. B. Fraunhofer-Institute), Start-ups und etablierten Unternehmen unter-
stiitzt. Zugleich fordern diese Innovationsokosysteme den Wissens- und Technologietransfer und tragen wesentlich
zur Markteinfiihrung neuer Produkte bei. Gleichwohl reichen die bislang erzielten Effekte noch nicht aus, um die
Wertschopfungsliicke gegeniiber westdeutschen Landern deutlich zu verringern. Im Export der Giitergruppe H 2 zeigt
Sachsen mit 713,9 Mio. Euro (2023) und einem Anteil von 41,4 % am Kernbereich der Gesundheitswirtschaft (KGW)
eine starke internationale Ausrichtung. Allerdings befindet sich Sachsen mit einem Exportwachstum von 2,5 % p. a.
im Landervergleich auf dem letzten Platz. Dem entgegengesetzt zeigen die Importe mit einem Wachstum von 7,2 %
p. a. (Rang eins im Landervergleich) eine deutliche Steigerung. Essenzielle Komponenten wie Sensoren oder elektro-
nische Bauteile werden dabei liberwiegend aus Asien und den USA bezogen.

Sachsen steht vor der Herausforderung, die Resilienz der Lieferketten durch lokale Produktionsnetzwerke und strate-
gische Rohstoffpartnerschaften zu starken. Gleichzeitig gilt es, die Exportfahigkeit durch Investitionen in digitale
Technologien sowie durch die Einhaltung regulatorischer Anforderungen (MDR/IVDR) zu sichern. Die Spezialisierung
auf Hochtechnologieprodukte bietet die Chance, Sachsen als bedeutenden Standort fiir Medizintechnik in Ost-
deutschland weiter zu profilieren. Hierfiir bietet es sich an, bestehende Cluster-Strategien weiterzuentwickeln und
die Vernetzung mit bundesweiten Initiativen weiter auszubauen.
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Potenzialanalyse'
Stérken

Die Gutergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte (H2) zahlt zu den dynamischen Teilbereichen
der sachsischen Gesundheitswirtschaft. Sachsen erreicht bundesweit Rang sieben beim Wachstum der Bruttowert-
schopfung und Rang eins beim Importwachstum, was die zunehmende Bedeutung des Sektors unterstreicht.

Die Innovationskraft und wirtschaftliche Dynamik konzentrieren sich insbesondere in und um die GroBstadte Leipzig,
Dresden und Chemnitz. Zugleich sind hochinnovative und produktionsstarke Unternehmen landesweit in Sachsen
vertreten.

Ein zentraler Standortvorteil ergibt sich aus sachsischen Kernkompetenzen wie Mikro- und Nanoelektronik, Sensor-
technik, 5G/6G-Netze sowie 3D-Druck-Verfahren. Diese Technologiefelder sind fiir die Entwicklung und Produktion
moderner Smart Medical Devices von hoher Relevanz.

Zudem profitieren Unternehmen von einer leistungsfahigen Forschungsinfrastruktur mit zahlreichen Forschungs- und
Griinderzentren sowie spezialisierten Industrieclustern, die den Wissenstransfer und die Entwicklung neuer Techno-
logien unterstiitzen. Diese Rahmenbedingungen spiegeln sich in der positiven Entwicklung zentraler Kennzahlen wi-
der: Von 2014 bis 2023 stieg die Bruttowertschépfung um 39,6 % (+134,2 Mio. Euro), wahrend die Zahl der Erwerb-
statigen um 2,5 % zunahm. Auch der AuBenhandel entwickelte sich deutlich: Die Exporte wuchsen seit 2014 um 24,6
%, die Importe um 87,3 %. Diese Dynamik steht in engem Zusammenhang mit den sdchsischen Cluster-Strategien,
die die Vernetzung von Forschungseinrichtungen, Start-ups und etablierten Unternehmen gezielt starken.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Trotz der positiven Entwicklung ist die Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate (H2) mit
mehreren Herausforderungen konfrontiert. Zentrale Risikofelder sind regulatorische Anforderungen, Datenschutz-
und Cybersicherheitsvorgaben sowie eine zunehmende Fachkrifteknappheit, insbesondere in der Medizintechnik-
Produktion, im Ingenieurwesen und in der IT. Zusatzlich kann eine geringe Eigenkapitalausstattung die Innovations-
fahigkeit einzelner Unternehmen begrenzen.

Besonders pragend ist das regulatorische Umfeld. Die Umsetzung von MDR und IVDR fiihrt zu strengeren Zulassungs-
standards, hdheren Zertifizierungskosten und einem steigenden administrativen Aufwand.'” Da der Anteil kleiner und
mittlerer Unternehmen (KMU) in der Branche in Sachsen hoch ist, betreffen diese Anforderungen einen GroBteil der
Betriebe. In der Folge kdnnen sich Markteinfiihrungen neuer Produkte verzogern; zugleich werden Exportaktivitdten
durch zeit- und kostenintensivere Zertifizierungsprozesse erschwert.

Dariiber hinaus gewinnt die Compliance im Bereich Datenschutz und Cybersicherheit an Bedeutung. Hersteller miis-
sen eine sichere und datenschutzkonforme Verarbeitung von (Gesundheits-)Daten gewahrleisten - im Einklang mit
den Vorgaben des Europdischen Gesundheitsdatenraums (EDHS), der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO0), dem
Bundesdatenschutzgesetz (BDSG) sowie dem Sichsischen Datenschutzdurchfiihrungsgesetz (SchsDSDG). Diese An-
forderungen setzen ein hohes MafB an Transparenz voraus und erhéhen den Ressourcen- und Personalbedarf. Ergén-
zend wird die Interoperabilitdt zwischen medizinischen Gerdten und Systemen zunehmend eingefordert, was zusatz-
liche technische und organisatorische Anforderungen mit sich bringt.

Wesentliche Chancen ergeben sich aus der fortschreitenden Digitalisierung der Gesundheitswirtschaft. Sachsen kann
seine Starken in der Medizintechnik und bei digitalen Gesundheitslsungen weiterentwickeln und durch die Verknup-
fung von kiinstlicher Intelligenz (KI), Big Data und Medizintechnik perspektivisch eine fiihrende Rolle einnehmen.
Zusatzlich erhdht der demografische Wandel die Nachfrage nach innovativen Losungen, insbesondere in der Alters-
medizin und Rehabilitation.

Konkrete Entwicklungspotenziale liegen in der Integration von Kl-gestitzten und telemedizinischen Anwendungen,
etwa zur Verbesserung der Diagnostik, zur Effizienzsteigerung klinischer Prozesse und zur starker personalisierten
Patientenversorgung. Beispiele hierfiir sind die Herstellung personalisierter Medizinprodukte mittels 3D-Druck-Tech-
nologien sowie der Einsatz intelligenter Wearables zur kontinuierlichen Patientenliberwachung.

"™ Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.

e Vgl. Kautz et al. (2024); Kasoju (2023); Thapa & Camtepe (2021).
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Dariiber hinaus bietet der Standort Vorteile durch eine leistungsfahige Forschungslandschaft und staatliche Forder-
programme, die sowohl internationale Start-ups als auch etablierte Unternehmen anziehen und damit zusatzliche
Impulse fiir Wachstum und Innovation setzen kénnen."

17

Unternehmen der Giitergruppe Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerate (H2) (nach Alphabet)

Unternehmen Landkreis/kreisfreie Stadt

ACL GmbH Leipzig

Ahlstrom Germany GmbH Erzgebirgskreis

Anvajo GmbH Dresden, Stadt

B. Braun Avitum Saxonia GmbH Bautzen, Sachsische Schweiz-Osterz-
gebirge

ESUMEDICS GmbH Erzgebirgskreis

Hegewald Medizinprodukte GmbH Mittelsachsen

INJECTA GmbH Vogtlandkreis

IONTO-COMED Leipzig GmbH Leipzig, Stadt

MTP Medical Technologies GmbH Séchsische Schweiz-Osterzgebirge

Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH Erzgebirgskreis

Sarstedt GmbH Mittelsachsen

schubert und braun prothesenwerk GmbH Dresden, Stadt

Sysmex Partec GmbH Bautzen

Landervergleich der Giitergruppe H2 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Giitergruppe Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerite (H2) zeigt im Bundeslandervergleich zwischen
Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GrBe, Dynamik und Struk-
tur. Alle relevanten Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 57 vergleichend dargestellt.

"% Abschusda et al. (2017).

" Exemplarisch wurden aus der Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen: https://firmen.standort-sachsen.de/company/de/ (Abruf
30.01.2025) die umsatzstarksten Unternehmen ausgewéhlt und nach Alphabet sortiert dargestellt. Datenstand: 2022/23.
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Tabelle 57: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe Me-
dizinprodukte und medizintechnische GroBgerate im Fldchenlandervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und
Thiringen (TH); Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamt-
rechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Flache und Bevélkerung
nach Landern.

Kennzahl Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerite (H2) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mio. Euro] 1.700,0 584,1 4477
Anteil an KGW (2023) [%)] 53 3,8 6
BIS Anteil an GW (2023) [%] 3,8 2,7 4,6
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 264,8 139,9 210,9
Wachstum H2 (p. a.) 2014-2023 [%] 3.3 2,8 4,2
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 4,9 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 7.5 15,0 7,0 57
Anteil an KGW (2023) [0%0] 2.9 3,1 2,7 43
Ert‘g.’firgb:' Anteil an GW (2023) [%%] 23 23 2 33
Wachstum H2 (p. a.) 2014-2023 [9%] 0,3 -0.2 -0,5 -0,1
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1.7 1.7 1,6 1,5
Export (2023) [Mio. Euro] 2.800,0 790,5 620,9
Anteil an KGW (2023) [%] 18,5 7.6 48,8
Export Anteil an GW (2023) [%] 14,9 6,2 34,2
Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 436,1 189,4 292,6
Wachstum H2 (p. a.) 2014-2023 [9%] 43 57 4,7
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 7.6 45
Import (2023) [Mio. Euro] 821,0 2.800,0 818,2 253,6
Anteil an KGW (2023) [%] 69,1 27,7 16,1 738
Anteil an GW (2023) [%] 34,5 18,5 11,8 33,8
Import Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 200,8 436,1 196,0 119,5
Wachstum H2 (p. a.) 2014-2023 [%] 7.2 45 57 58
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 79 7,0 1.3

6.1.3  Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs H3
Definition und Abgrenzung der Glitergruppe

Die Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs (H3) im Sinne der GGR umfasst Einzelhandelsleistungen,
die gezielt zur Deckung gesundheitsbezogener Bediirfnisse angeboten werden. Dazu zdhlen vor allem der Vertrieb
und Verkauf von Arzneimitteln, Heil- und Hilfsmitteln sowie anderen medizinischen Produkten an Endverbraucher
aus den Giitergruppen H1 und H2 (siehe Tabelle 58). Diese Produkte werden in erster Linie zur Erhaltung der Gesund-
heit sowie zur Pravention und Behandlung von Krankheiten verkauft. Die Giitergruppe umfasst Einzelhandelsleistun-
gen von Apotheken, Sanitatshausern, Optikergeschaften sowie anderen Fachgeschiften, die spezifische medizinische
und gesundheitliche Produkte vertreiben. Im Gegensatz dazu zahlen Einzelhandelsleistungen im erweiterten Bereich
der Gesundheitswirtschaft'® zu Giitern, die nur einen indirekten Bezug zur Gesundheit haben wie z. B. Wellness- oder
Fitnessprodukte. Die Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs stellen eine wichtige Schnittstelle zwischen dem Ge-
sundheitswesen und den Endverbrauchern dar, indem sie den Zugang zu gesundheitsrelevanten Produkten flachen-
deckend sicherstellen. "

e Giitergruppe E3.
" Vgl. Schneider, Ostwald, Karmann, Henke, Braeseke et al. (2016): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung 2000-2014.

120 Vgl. Schneider, Karmann et al. (2012): Gesunqheitswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Séchsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.
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Tabelle 58: Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs H3 und dazugehorige Giiterkategorien sowie Beispiele fiir
Dienstleistungen; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirt-
schaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen; (2) BioCon Valley (2015):
Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giiter- Giiterkategorie Beispiele fiir zugeordnete Dienstleistun-
code (2-stelliger Giitercode) gen (DU

Einzelhandelsleistungen H3 H31 Einzelhandelsleistungen (EH) mit | EH mit Erzeugnissen der Herstellung von

des Kernbereichs Humanarzneimitteln Seifen, Wasch-, Reinigungs- und Kérper-

pflege, EH mit Erzeugnissen der Herstel-
lung von sonstigen chemischen Erzeug-
nissen, EH mit Erzeugnissen der Herstel-
lung von pharmazeutischen Grundstoffen,
EH mit Erzeugnissen der Herstellung von
pharmazeutischen Spezialitaten und
sonstigen

H32 Einzelhandelsleistungen mit me- | EH mit Erzeugnissen der Herstellung von
dizintechnischen Produkten, Gerdten | Kunststoffwaren, EH mit Erzeugnissen der
und Fahrzeugen Herstellung von Glas und Glaswaren, EH
mit Erzeugnissen der Herstellung von Be-
strahlungs- und Elektrotherapiegerdten
u.v.m.

Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschdpfung

Zwischen 2014 und 2023 ist die BWS der GG Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs im Durchschnitt gestiegen
(siehe Abbildung 77).

~——

218,9 Mio. € & +55,8 % Wachstum (rel.) seit 2014
Bruttowertschopfung der Giiter- +78,4 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

e
% gruppe Einzelhandelsleistungen 7 +5 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
des Kernbereichs H3 im Jahr

2023

" Die Beispiele flir zugeordnete Einzelhandelsleistungen umfassen ein breites Spektrum; einbezogen werden daraus nur die gesundheitswirt-
schaftsrelevanten Anteile (ohne trennscharfe Abgrenzung/Quantifizierung nach Teilbereichen).
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Abbildung 77: BWS der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirt-
schaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Im bundesweiten Vergleich weist Sachsen im betrachteten Zeitraum ein durchschnittliches jahrliches Wachstum von
5 % auf und nimmt damit den achten Rang ein (Tabelle 59).

Tabelle 59: BWS der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs H3, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches
jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und
der Lander (2024): Bevdlkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?&V;.(ng;) Rang Bundesland ‘?’;g;;r Rang Bundesland ((2%&)_ Rang
[Euro] 2023) [%]

HE 5.900,0 1 HE 918,9 1 MV 58 1
NW 2.100,0 2 BE 2164 2 BB 57 2
BW 1.600,0 3 BW 1411 3 RP 54 3

BY 1.500,0 4 NW 1154 4 BY 53 4

BE 8185 5 BY 111,6 5 HH 53 5

NI 6789 6 HH 91,7 6 BW 52 6

RP 319,3 7 NI 83,2 7 NI 51 7
SH 198,6 9 RP 76,5 9 SH 5,0 9
HH 175,2 10 SL 68,0 10 ST 49 10

ST 113,6 1 MV 67,3 11 TH 49 1
TH 113.2 12 SH 67,0 12 NW 4.8 12
w_ | s | v [DEUDDEER = a7 13
BB 95,0 14 TH 533 14 SL 4,7 14

SL 67,6 15 ST 52,1 15 HB 4,5 15
HB 56,3 16 BB 36,8 16 HE 3,5 16
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Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschdpfung

Die Gutergruppe Einzelhandelsleistungen H3 (vgl. Abbildung 78) zeigt von 2014 bis 2023 eine insgesamt leicht stei-
gende Erwerbstatigenzahl. Im Jahr 2023 waren 6.900 Erwerbstatige beschaftigt, rund 300 mehr als 2014.

6,9 Tsd. Erwerbstitige der Gii-

tergruppe Einzelhandelsleistun-
gen des Kernbereichs H3 im

Jahr 2023

%

+5,3 % Wachstum (rel.) seit 2014
+0,3 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

/ &] +0,6 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Erwerbstdtige der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 78: Erwerbstatige der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs in Sachsen; Quelle: Bundesministerium

fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 60: Erwerbstatige der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs 2023 sowie durchschnittliches jahrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesund-
heitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Bundesland i;‘g;gsﬁ:f]e Rang Bundesland ggﬂi%;;{)[;o} Rang
HE 100,4 1 SH 1.2 1
NW 56,0 2 HH 1,1 2
BW 40,9 3 BY 1.0 3
BY 36,1 4 BB 1,0 4
NI 19,9 5 BW 0.9 5
BE 16,6 6 MV 0.9 6
RP 8,3 7 NI 09 7
SH 5,1 9 HE 0,8 9
MV 3,5 10 BE 0,7 10
TH 3.4 1 NW 0.7 1
HH 3.2 12 HB 0.6 12
ST 3.1 13 SL 0,6 13
SL 2,0 15 ST 0,5 15
HB 1.4 16 TH 0.4 16
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Der Vergleich mit Schleswig-Holstein (1,2 %) als erstplatziertem Bundesland zeigt, dass Sachsen einen geringeren
Anstieg der Erwerbstitigenzahlen aufweist (Tabelle 60). Mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von
0,6 % liegt Sachsen auf Rang vierzehn.

In Abbildung 79 ist eine leicht steigende Tendenz der Pro-Kopf-Wertschopfung zu erkennen. Im Bundeslanderver-
gleich liegt Sachsen hier aktuell auf Rang fiinfzehn (Tabelle 61).
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Abbildung 79: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs in Sachsen; Quelle: Bundes-
ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:

WifOR.

Tabelle 61: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs im Landervergleich 2023; Quelle:
Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschépfung
Bundesland (2023) Rang

[Tsd. Euro/Erwerbstitigem]
HE 58,8 1
HH 54,8 2
BE 49,3 3
BY 41,6 4
HB 40,2 5
BW 39,1 6
SH 389 7
RP 38,5 8
NW 37,5 9
ST 36,6 10
BB 36,5 11
NI 34,1 12
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Pro-Kopf-Wertschépfung
Bundesland (2023) Rang
[Tsd. Euro/Erwerbstitigem]
SL 33,8 13
TH 333 14
MV 313 16

Exporte und Importe

Im GGR-Dashboard des BMWE ' liegen fiir diese Giitergruppe keine Daten zu Exporten und Importen vor, da es sich
um Einzelhandelsaktivitaten handelt, die primdr auf den Absatz an Endverbraucher ausgerichtet sind. Entsprechend
beziehen sich diese Einzelhandelsleistungen lberwiegend auf die lokale Versorgung der Bevolkerung mit gesund-
heitsbezogenen Produkten.

In Abbildung 80 ist das jahrliche Wachstum der Bruttowertschdpfung und der Erwerbstatigenzahlen in Sachsen von
2015 bis 2023 dargestellt. Es zeigt sich eine gewisse Volatilitdt, insbesondere in den Jahren 2016, 2019 und 2021
mit deutlichen Riickgangen und anschlieBender Erholung.

Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs
in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 80: Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs in Sachsen; Quelle: Bundesmi-
nisterium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.

Okonomische Zusammenfassung

Die Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs (H3), zu der unter anderem Apotheken, Sanititshéuser
und medizinische Fachgeschéfte zihlen, stellt einen zentralen Bestandteil der gesundheitlichen Grundversorgung in
Sachsen dar.

Im Jahr 2023 betrug die Bruttowertschopfung (BWS) dieser Giitergruppe in Sachsen rund 218,9 Mio. Euro, womit der
Freistaat im bundesweiten Vergleich Rang acht einnimmt. Spitzenreiter sind Hessen mit einer BWS von 5,9 Mrd. Euro
sowie Nordrhein-Westfalen mit 2,1 Mrd. Euro. Auch beim jahrlichen BWS-Wachstum von durchschnittlich 5 % belegt
Sachsen den achten Platz im Bundeslandervergleich. Die Pro-Kopf-Wertschdpfung betragt aktuell 31.700 Euro in
Sachsen und liegt damit auf dem vorletzten Rang. Zwischen 2014 und 2023 erhohte sich die Zahl der Erwerbstétigen
in diesem Segment in Sachsen leicht von 6.600 auf 6.900, was einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von
0,6 % entspricht. Dieser Trend |dsst sich auch auf nationaler Ebene beobachten.

' Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIifOR. (GGR-Dashboard: ggrdashboard.bundeswirtschaftsministerium.de)
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Die Entwicklung der Bruttowertschopfung in Sachsen ist durch eine ausgepragte Volatilitdt gekennzeichnet, mit
deutlichen Riickgdngen in den Jahren 2016, 2019 und 2021. Diese Schwankungen lassen sich unter anderem auf
externe Einflussfaktoren wie regulatorische Veranderungen - etwa im Rahmen der EU-Medizinprodukteverordnung
- sowie auf Stérungen globaler Lieferketten zuriickfiihren. Auch wenn spezifische Import- oder Exportdaten fiir Sach-
sen fehlen, |dsst sich feststellen, dass internationale Lieferketten einen maBgeblichen Einfluss auf die regionale Ver-
fligbarkeit von Gesundheitsprodukten haben.

Potenzialanalyse'®

Die Gutergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs (H3) stellt einen relevanten Bestandteil der gesundheitli-
chen Versorgungsstruktur im Freistaat Sachsen dar. Die Nachfrage nach medizinischen Produkten und Gesundheits-
giitern wird dabei maBgeblich durch demografische Entwicklungen sowie durch einen steigenden Bedarf an Arznei-
mitteln und Gesundheitsleistungen beeinflusst.

Starken

Vor-Ort-Apotheken libernehmen zentrale Funktionen in der Arzneimittelversorgung. Sie gewahrleisten persdnliche
Beratung, die zeitnahe Verfiigbarkeit von Arzneimitteln sowie eine kontinuierliche Notfallversorgung, etwa im Rah-
men von Apothekennotdiensten, und leisten damit einen wesentlichen Beitrag zur wohnortnahen Gesundheitsver-
sorgung der Bevolkerung. Damit sind Vor-Ort-Apotheken ein zentraler Bestandteil der gesundheitlichen Daseinsvor-
sorge.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Herausforderungen ergeben sich insbesondere aus der regional unterschiedlich ausgeprégten Versorgungsdichte.
Wihrend in urbanen Rdumen eine héhere Standortdichte zu kiirzeren Wegen und einer stirkeren rdumlichen Kon-
zentration von Versorgungsangeboten fiihrt, kann die Sicherstellung einer flichendeckenden Versorgung in landli-
chen Gebieten mit groBeren Entfernungen und strukturellen Rahmenbedingungen verbunden sein. Diese stehen hdu-
fig im Zusammenhang mit demografischen Veranderungen, der Verfligbarkeit von Fachpersonal sowie wirtschaftli-
chen Standortfaktoren.

Die Gutergruppe Einzelhandelsleistungen H3 (insbesondere Apotheken, Sanitdtshiuser und Optikergeschafte) weist
im Jahr 2023 eine leicht positive Entwicklung der Bruttowertschopfung auf, wahrend die Erwerbstatigkeit geringfiigig
zuriickgeht. Dies deutet darauf hin, dass das Nachfragewachstum - u. a. infolge des demografischen Wandels, der
Zunahme chronischer Erkrankungen und eines steigenden Stellenwerts privat finanzierter gesundheitsrelevanter Leis-
tungen und Produkte - nicht in gleichem MaBe in zusitzliche Beschiftigung umgesetzt wurde.

Der demografische Wandel stellt fiir die gesundheitsbezogenen Einzelhandelsleistungen in Sachsen zugleich eine
Herausforderung und ein Entwicklungspotenzial dar.” Die Bevdlkerung in Sachsen altert und schrumpft, wihrend
sich Arbeits- und Versorgungsstrukturen stdrker auf urbane Zentren konzentrieren. Dies beglinstigt die Ansiedlung
jlingerer Fachkréfte in Stadten und erschwert die Sicherstellung einer wohnortnahen Versorgung im landlichen Raum.
Versandapotheken und E-Commerce-Angebote kdnnen hier ergdnzend wirken, indem sie den Zugang zu Arzneimitteln
und Gesundheitsprodukten auch bei eingeschrédnkter értlicher Infrastruktur erleichtern, insbesondere fiir mobilitats-
eingeschrankte Personen. Digitale Angebote sind jedoch nicht fiir alle Bevdlkerungsgruppen gleichermaBen nutzbar;
dies unterstreicht die Bedeutung stationdrer Versorgungsstrukturen.

In den urbanen Zentren Leipzig, Dresden und Chemnitz ist eine vergleichsweise hohe Apothekendichte sowie eine
starkere Durchdringung digitaler Versorgungsangebote festzustellen. Demgegeniiber bleibt die Arzneimittelversor-
gung in landlichen Gebieten eine besondere Herausforderung. Diese wird insbesondere durch demografische Entwick-
lungen, Fachkrafteverfiigbarkeit und wirtschaftliche Rahmenbedingungen gepragt. Prognosen gehen davon aus, dass
der globale Markt fiir E-Pharmacy bis 2027 ein durchschnittliches jahrliches Wachstum von rund 12,5 % verzeichnen
wird. Auch in Deutschland nutzen bereits relevante Teile der Bevolkerung Versandapotheken, wobei die Einflihrung
des E-Rezepts als zusitzlicher Impuls fiir digitale Vertriebswege gilt." Fiir Sachsen bedeutet dies, dass digitale Ver-
triebswege einen erganzenden Beitrag zur Versorgung leisten kbnnen - insbesondere in peripheren Regionen -, ohne
die zentrale Rolle stationarer Apotheken fiir die wohnortnahe Gesundheitsversorgung und die pharmazeutische Be-
ratung grundsatzlich zu substituieren.

"2 Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.
2 Vgl. Weidenauer (2024).

12 Vgl. Kébe (2023); Weidenauer (2024).
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Hybride Modelle (z. B. digitale Vorbestellung mit Abholung, Botendienste oder erganzende telepharmazeutische Be-
ratung) bieten Potenziale zur Stirkung von Vor-Ort-Apotheken. Parallel dazu ist eine zunehmende Spezialisierung
einzelner Apotheken und Fachgeschafte zu beobachten, etwa auf innovative Arzneimittel, Spezialpraparate fiir sel-
tene Erkrankungen oder hochwertige orthopadische Hilfsmittel. Damit tragen diese Betriebe zur Weiterentwicklung
einer differenzierten und bedarfsgerechten Versorgungsstruktur bei und unterstiitzen zugleich die Integration sowie
die Verbreitung medizinischer Innovationen in die Versorgungspraxis.

Unternehmen der Giitergruppe Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten und Geriten (H32)

(nach Alphabet)s

Unternehmen

Landkreis/Kreisfreie Stadt

1001 Artikel Medical GmbH
Alippi GmbH

alloptik Buschner & SiiB GbR
die BRILLENBAUER GmbH
Enders Optik & Horgerdte OHG
F.U.S. Oberlausitz GmbH

Genovia GmbH

Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG

MEDITECH Sachsen GmbH
MedPlus Medizintechnik GmbH

Orthopéadie- und Rehatechnik Dresden GmbH

Reha-aktiv GmbH
Rehaland Orthopédietechnik GmbH
ROLLI-TEAM GmbH

Sanitédtshaus Helmut Haas GmbH

MeiBen
Zwickau
Erzgebirgskreis
Mittelsachsen
Leipzig, Stadt
Bautzen
Leipzig
Erzgebirgskreis
Bautzen
Bautzen
Dresden, Stadt
Chemnitz, Stadt
Dresden, Stadt
MeiBen

Leipzig

Landervergleich der Giitergruppe H3 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Giitergruppe Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs (H3) - darunter Apotheken, Sanitatshauser und medizini-
sche Fachgeschiafte - zeigt im Vergleich der Bundesldnder zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen
deutliche Unterschiede in Umfang und Struktur. Alle relevanten Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 62
vergleichend dargestellt.

128 Exemplarisch wurden aus der Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen: https://firmen.standort-sachsen.de/company/de/ (Abruf
30.01.2025) die umsatzstirksten Unternehmen der Giiterkategorie H32 ausgewidhlt und nach Alphabet sortiert dargestellt, Datenstand:
2022/23. Einzelhandelsleistungen (EH) mit Humanarzneimitteln (H31) sind in der Datenbank nur sehr unvollstindig enthalten. Daher wurde
hier auf eine Auswahl und exemplarische Darstellung verzichtet.
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Tabelle 62: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe Ein-
zelhandelsleistungen des Kernbereichs (H3) im Flachenldndervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thii-
ringen (TH); Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrech-
nung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Flsiche und Bevélkerung nach
Landern.

Kennzahl | Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs (H3) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mio. Euro] 5.900,0 319,3 113,2
Anteil an KGW (2023) [%] 18,6 2,1 1,5
BINS Anteil an GW (2023) [%] 13,2 1,5 1,2
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 918,9 76,5 53,3
Wachstum H3 (p. a.) 2014-2023 [%] 3,5 54 4.9
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 4,9 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 100,4 8.3 3,4
Anteil an KGW (2023) [0%0] 21 3,2 2,6
Efc‘;‘.’firgb:' Anteil an GW (2023) [%%] 2,1 15,7 24 2
Wachstum H3 (p. a.) 2014-2023 [9%] 0,6 0.8 0.9 0,4
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1.7 1,7 1,6 1.5

6.1.4  Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung H4
Definition und Abgrenzung der Giitergruppe

Die Giitergruppe Krankenversicherungen und 6ffentliche Verwaltung (H4) im Sinne der GGR umfasst sdmtliche Ver-
waltungsleistungen und Aktivitdten, die durch Krankenversicherungen, gesundheitsrelevante Sozialversicherung und
Verwaltung sowie staatliche Institutionen im Gesundheitsbereich erbracht werden. Diese Giitergruppe wird dem
Kernbereich der Gesundheitswirtschaft (KGW) zugeordnet, da sie wesentliche Dienstleistungen zur Organisation und
Finanzierung der Gesundheitsversorgung bzw. des Gesundheitswesens bereitstellt. Darunter zihlen Dienstleistungen,
die von gesetzlichen und privaten Krankenversicherungen erbracht werden, um die Gesundheitsversorgung der Ver-
sicherten zu gewdhrleisten. Dies schlieBt alle Tatigkeiten zur Finanzierung, Kostenerstattung, Beitragsberechnung
sowie Verwaltung von Versichertendaten ein. Diese Giitergruppe umfasst zudem die Aktivitaten 6ffentlicher Institu-
tionen und Behorden, die im Bereich der Gesundheitspolitik, Reqgulierung und Verwaltung des Gesundheitswesens
ttig sind (siehe Tabelle 63). Die Giitergruppe unterscheidet sich von den medizinischen Versorgungsleistungen, da
sie keine direkten Behandlungs- oder Pflegeleistungen erbringt, sondern administrativ, organisatorisch und finanziell
unterstiitzend tatig ist. Krankenversicherungen und 6ffentliche Verwaltungen fungieren als Mittler und Steuerungs-
instanzen im Gesundheitssystem. Die wirtschaftliche Bedeutung dieser Giitergruppe ergibt sich aus der Verwaltung
groBer Beitrags- und Versicherungsvolumina sowie der Gestaltung und Umsetzung gesundheitspolitischer MaBnah-
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Tabelle 63: Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung (H4) und dazugehdrige Giiterkategorien sowie Beispiele
fiir Dienstleistungen; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheits-
wirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen und Lesehilfen; (2) BioCon Valley
(2015): Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giiter- Giiterkategorie Beispiele fiir zugeordnete Dienstleis-
code (2-stelliger Giitercode) tungen (DL)
Krankenversicherung und H4 H41 Gesetzliche Krankenversiche- DL in der dffentlichen Verwaltung, DL der
offentliche Verwaltung rung und offentliche Verwaltung Sozialversicherung, sonstige DL
H42 Private Krankenversicherung DL von Krankenversicherungen

7 Vgl. Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft — Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen.
12 Vgl. Schneider, Karmann et al. (2012): Gesundheitswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Sichsischen Staatsministeriums fiir Soziales und

Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.
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Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschopfung

Die Bruttowertschopfung der Giitergruppe H4 zeigt von 2014 bis 2023 einen kontinuierlichen Aufwartstrend. Sie ist
im Betrachtungszeitraum um 120,9 Mio. Euro auf 424,8 Mio. Euro gestiegen. Das entspricht einem relativen Wachs-
tum von 39,8 %. Sachsen zeigt im Vergleich zu anderen Bundesldndern im Zeitraum von 2014 bis 2023 eine insge-
samt stabile Entwicklung. Beim jdhrlichen durchschnittlichen Wachstum belegt Sachsen mit 3,8 % den dreizehnten
Rang (Tabelle 64). In absoluten Werten der BWS liegt Sachsen auf dem elften Platz und ist damit das drittstarkste
Bundesland unter den neuen Lindern (ohne Berlin).

424.8 Mio. € ﬂ +39,8 % Wachstum (rel.) seit 2014
Bruttowertschopfung der Giiter- +120,9 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

[

g@ gruppe Krankenversicherung und V4 ﬂ +3,8 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
offentliche Verwaltung im Jahr

2023

S~——
|

BWS der Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 81: BWS der Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentlichen Verwaltung in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Tabelle 64: BWS der Giitergruppe Krankenversicherung und dffentlichen Verwaltung, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnitt-
liches jéhrliches Wachstum (p. a.) 2014-2023 im Landervergleich; (Quellen: (1) Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bun-
des und der Lander (2024): Bevélkerung nach Nationalitdt und Bundeslandern.

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschdpfung

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?I\\,/IV:)_(Izngj]) Rang Bundesland V(V;g;;)r Rang Bundesland ((2%32_ Rang
[Euro] 2023) [%]
NW 3.500,0 1 ST 346,6 1 BY 4,9 1
BY 2.900,0 2 BY 2159 2 BE 4.8 2
BW 2.200,0 3 HB 203,6 3 BW 4,5 3
NI 1.500,0 4 HH 202,7 4 HB 4,4 4
HE 1.200,0 5 BW 194,0 5 HH 44 5
ST 755,7 6 BE 193,5 6 NI 44 6
RP 754,0 7 NW 192,4 7 HE 43 7
BE 7318 8 MV 192,2 8 NW 43 8
SH 523,5 9 TH 187,5 9 RP 4,2 9
BB 470,5 10 HE 186,9 10 SH 4,2 10
TH 3979 12 SL 183.3 12 SL 3.9 12
HH 3872 13 BB 182,2 3 | s | s [ 3|
MV 313,2 14 RP 180,6 14 ST 3.7 14
SL 182,3 15 SH 176,5 15 TH 3,6 15

Im Jahr 2023 waren 4.800 Personen in der Giitergruppe H4 erwerbstatig. Im Vergleich zu 2014 ist die Zahl der Er-
werbstatigen im Jahr 2023 gleichgeblieben. Das relative Wachstum belduft sich auf 1 %. Von 2014 bis 2023 weist
Sachsen ein durchschnittliches jahrliches Wachstum von 0,1 % auf und liegt damit im Bundesldndervergleich auf
dem dreizehnten Rang ( Tabelle 65) - gleichauf mit Brandenburg und etwas vor den drei anderen neuen Lindern
(ohne Berlin).

4.8 Tsd. Erwerbstitige der Gii-
tergruppe Krankenversicherung
und 6ffentliche Verwaltung im
Jahr 2023

%

+1 % Wachstum (rel.) seit 2014
+/-0 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

/ % +0,1 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Erwerbstatige [Tsd.]

2014

2015

Erwerbstatige der Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche

2016
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Abbildung 82: Erwerbstatige der Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung in Sachsen; Quelle: Bundesminis-
terium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:

WIfOR.

Tabelle 65: Erwerbstatige der Giitergruppe Krankenversicherung und offentliche Verwaltung 2023 sowie durchschnittliches jahr-
liches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025):

Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Erwerbstatige Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland (p- a.) (2014-2023) Rang
[Tsd.] [%%0]
NW 334 1 HB 1,0 1
BY 30,4 2 BW 0,8 2
BW 24,6 3 HH 0.8 3
NI 17,0 4 HE 0.8 4
HE 12,0 5 BY 0.7 5
ST 8,9 6 BE 0,7 6
RP 8,4 7 SH 0.7 7
BE 6,8 8 NI 0.6 8
SH 55 9 NW 0,5 9
BB 4,9 10 RP 03 10
SL 03 11
TH BB 0,1
HH 3.7 13
MV 3.4 14 ST -0,3 14
SL 19 15 TH -0,3 15
HB 1,5 16 MV -0,5 16

In Abbildung 83 ist eine steigende Tendenz der Pro-Kopf-Wertschopfung fiir diese Giitergruppe erkennbar. Im Ver-
gleich der Bundeslénder liegt Sachsen hier auf dem dreizehnten Rang (Tabelle 66).

133



Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche
Verwaltung in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 83: Pro-Kopf-Wertschopfung der Gliteregruppe Krankenversicherung und &ffentliche Verwaltung in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-

rechnungen: WifOR.

Tabelle 66: Pro-Kopf-Wertschdpfung der Giitergruppe Krankenversicherung und éffentliche Verwaltung im Landervergleich 2023;
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024;
Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-
Wertschop-

Bundesland fung (2023) Rang
[Tsd. Euro/Er-
werbstitigem]

BE 107,6 1

NW 104,8 2

HH 104,6 3

HE 100,0 4

BB 96,0 5

SL 95,9 6

BY 95,4 7

SH 95,2 8

HB 93,9 9

MV 92,1 10

RP 89,8 11

BW 89,4 12

v [ es [ 13|

NI 88,2 14

ST 84,9 15

TH 82,9 16

Exporte

Fiir den Export liegen im GGR-Dashboard des BMWE nicht geniigend Daten vor, um eine aussagekraftige Analyse
dieser Kennzahl zu ermdéglichen.
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Importe

Die Importe der Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung (H4) in Sachsen verzeichneten von
2014 bis 2023 einen deutlichen Anstieg. Im Jahr 2023 lag der Import der Giitergruppe in Sachsen bei 0,7 Mio. Euro,
was einem stetigen Zuwachs von 0,4 Mio. Euro seit 2014 entspricht. Das bedeutet eine relative Zunahme von
160,1 %. Im Bundeslandervergleich weist Sachsen eine dynamische Entwicklung auf und erreicht mit einem durch-
schnittlichen Wachstum von 11,2 % von 2014 bis 2023 den drittbesten Wert aller Lander.

0,7 Mio. € Importe der Giiter- +160,1 % Wachstum (rel.) seit 2014

8ffentliche Verwaltung im Jahr 7 &] +11,2 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
2023

Importe der Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 84: Importe der Glitergruppe Krankenversicherung und &éffentliche Verwaltung in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 67: Importe der Giitergruppe Krankenversicherung und offentliche Verwaltung, Importe je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jhrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Ener-
gie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des
Bundes und der Ldnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

T T
Bundesland [|v|(‘2023) Rang Bundesland (2023) Rang Bundesland (2%14_ Rang
lo. Buro] [Euro] 2023) [9%]

NW 2,6 1 MV 0,25 1 BB 13,3 1
BY 1,5 2 BE 0,24 2 HB 13,0 2
NI 1,2 3 TH 0,19 3
BE 0,9 4 SL 10,8 4
HE 09 5 NI 0,15 5 TH 9,5 5
BW 0,7 6 HB 0,14 6 NI 9,0 6
RP 0,6 8 NW 0,14 8 RP 8,3 8
MV 0,4 9 HE 0,14 9 BE 8,2 9
TH 0,4 10 ST 0,14 10 MV 7,2 10
BB 0,3 1 BB 0,12 11 BY 7.0 1
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Import je Wachstum
i Einwohner (p.a.)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland p. a Rang
[MichElrs] (2023) (2014-
: [Euro] 2023) [%]
ST 0,3 12 BY 0,11 12 HE 7,0 12
HH 0,2 13 HH 0,10 13 NW 6,5 13
SH 0,2 14 SL 0,10 14 SH 6,0 14
HB 0,1 15 SH 0,07 15 HH 5,6 15
SL 0,1 16 BW 0,06 16 BW 43 16

Das jahrliche Wachstum der Bruttowertschopfung, der Erwerbstatigenzahl und der Importe in der Giitergruppe Kran-
kenversicherung und o6ffentliche Verwaltung im Freistaat Sachsen zeigt zwischen 2014 und 2023 eine insgesamt
stabile und stellenweise dynamische Entwicklung.

Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Krankenkassen und 6ffentliche Verwaltung
in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 85: Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung in Sachsen; Quelle: Bun-
desministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berech-
nungen: WifOR.

Okonomische Zusammenfassung

Die Giitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung (H4) stellt in Sachsen einen stabilen Teilbereich
der Gesundheitswirtschaft dar. Ihre volkswirtschaftliche Bedeutung liegt vor allem in der administrativen, organisa-
torischen und finanziellen Steuerungsfunktion des Gesundheitssystems - darunter die Verwaltung groBer Beitrags-
volumina, die Umsetzung gesundheitspolitischer MaBnahmen sowie die Sicherstellung der Finanzierungsstrome fiir
medizinische Leistungen.

Im Jahr 2023 lag die Bruttowertschépfung (BWS) in Sachsen bei 424,8 Mio. Euro. Damit belegt Sachsen im Bundes-
landervergleich Rang 13 und ist zugleich der drittstirkste Standort unter den neuen Léndern (ohne Berlin). Zwischen
2014 und 2023 wuchs die BWS im Durchschnitt um 3,8 % pro Jahr (Rang 11), was im bundesweiten Vergleich auf
eine insgesamt stabile Entwicklung hinweist. Dieses Wachstum fallt jedoch etwas geringer aus als das durchschnitt-
liche jahrliche Wachstum der Gesundheitswirtschaft in Sachsen insgesamt (4,8 %). Die Entwicklung der Erwerbstéti-
genzahl in diesem Bereich weist hingegen eine weitgehend stabile Tendenz auf: Sowohl 2014 als auch 2023 waren
jeweils rund 4.800 Personen beschiftigt. Dies entspricht einem durchschnittlichen jahrlichen Zuwachs von 0,1 % und
verortet Sachsen im Lindervergleich auf Rang 13. Die Pro-Kopf-Wertschdpfung lag bei 88.500 Euro und damit eben-
falls auf Rang 13. Zwar ist dieser Wert leicht gestiegen, er bleibt jedoch unter dem Bundesdurchschnitt.

Fir die Giitergruppe H4 sind keine Export-Daten fiir Sachsen verfligbar. Die Importe stiegen zwischen 2014 und 2023
in Sachsen um 160,1 % auf 0,7 Mio. Euro. Auffallig war dabei ein sprunghafter Anstieg im Jahr 2016, gefolgt von
einer Einpendlung auf héherem Niveau. Mit einer durchschnittlichen jahrlichen Importwachstumsrate von 11,2 %
(Rang sieben) liegt Sachsen hier im Mittelfeld.
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Insgesamt zeigt sich, dass Sachsen im Bereich Krankenversicherungen und &ffentliche Verwaltung eine stabile Ent-
wicklung aufweist. Fiir die kommenden Jahre ist zu erwarten, dass die H4-Glitergruppe zunehmend durch technolo-
gische Innovationen, regulatorische Anpassungen sowie die fortschreitende Digitalisierung und Integration von Ver-
waltungsprozessen gepragt sein wird.

Potenzialanalyse'”

Die Krankenversicherungen und die 6ffentliche Verwaltung in Sachsen zeigen insgesamt eine stabile wirtschaftliche
Entwicklung, stehen jedoch vor Herausforderungen wie sinkenden Erwerbstadtigenzahlen und einem noch vergleichs-
weise geringeren Digitalisierungsgrad, wie in anderen Bundeslandern auch. Angesichts des demografischen Wandels
wird es zunehmend wichtiger, Ressourcen optimal zu nutzen. Chancen bieten vor allem Investitionen in die Digitali-
sierung, die Arbeitsabldufe verschlanken, Kosten senken und die Servicequalitat fiir Versicherte verbessern kénnen.
Gleichzeitig stellen hohe Datenschutzanforderungen, begrenzte Finanzierungsspielrdume und biirokratische Hiirden
splirbare Hemmnisse fiir Innovationen dar.

Diese strukturellen Entwicklungen und Zukunftsaufgaben zeigen sich nicht nur in Sachsen, sondern gelten grund-
satzlich fiir die Krankenversicherung und &ffentliche Verwaltung in allen Bundeslandern.

Stérken

Insgesamt bleibt die Krankenversicherung ein wichtiger wirtschaftlicher Teilbereich der Gesundheitswirtschaft, der
mit gezielten Investitionen in digitale Infrastruktur, Prozessoptimierung und die Qualifizierung der Beschaftigten
seine Wettbewerbsfahigkeit sichern und weiter ausbauen kann - in Sachsen ebenso wie bundesweit.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Ein wichtiges Thema ist der Datenschutz bei digitalen gesundheitlichen Versorgungsangeboten sowie im Hinblick auf
individuelle Mdglichkeiten zum Monitoring gesundheitlicher Indikatoren oder zu praventiven Angeboten. Die Erhe-
bung und Analyse von Gesundheitsdaten ist essenziell fiir die Weiterentwicklung personalisierter Angebote, unterliegt
jedoch strengen gesetzlichen Vorgaben.

Die gesetzlichen Krankenkassen in Sachsen stehen damit vor dhnlichen Herausforderungen wie im librigen Bundes-
gebiet. Die steigenden Gesundheitsausgaben bei gleichzeitiger finanzieller Belastung der Versicherten erfordern
nachhaltige Reformen. Gleichzeitig bestehen im Bereich der sonstigen gesundheitsrelevanten Leistungen und bei der
Digitalisierung Entwicklungspotenziale.

Die strategische Weiterentwicklung der Krankenkassen hin zu stédrker versorgungsorientierten Akteuren wird in der
fachlichen Diskussion als relevanter Ansatz zur Bewiltigung gegenwaértiger und zukiinftiger Anforderungen im Ge-
sundheitswesen eingeordnet. In diesem Zusammenhang wird der Einsatz digitaler Technologien durch Krankenkassen
als ein wesentlicher Faktor betrachtet, um administrative, kommunikative und koordinative Prozesse effizienter aus-
zugestalten sowie die Einbindung der Versicherten zu verbessern. In Sachsen lassen sich hierfiir bereits bereits struk-
turelle und organisatorische Voraussetzungen erkennen, insbesondere im Bereich digitaler Serviceangebote, kommu-
nikativer Schnittstellen und der digitalen Begleitung versorgungsbezogener Prozesse durch Krankenkassen. Zugleich
zeigen sich weiterhin Entwicklungspotenziale, insbesondere im Hinblick auf die flachendeckende Digitalisierung von
Prozessen sowie die intersektorale Vernetzung, bei deren Ausgestaltung Krankenkassen als relevante Akteure be-
trachtet werden kdnnen.

Ein weiterer wesentlicher Aspekt ist die Einhaltung von Datenschutz- und Sicherheitsanforderungen. Die strikte Com-
pliance mit der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) sowie mit anderen requlatorischen Vorgaben stellt dabei
nicht nur eine Herausforderung dar, sondern bietet auch die Chance, Sachsen als Vorreiter fiir sichere digitale Ge-
sundheitsldsungen zu positionieren. Um dieses Potenzial zu nutzen, sollten die digitalen Kompetenzen aller Akteure
im Gesundheitswesen gezielt gestarkt werden.™

Ein wichtiges Entwicklungsfeld bleibt die Starkung von Pravention in ihren unterschiedlichen Kontexten. Derzeit flie-
Ben nur 0,25 % der Gesamtausgaben der gesetzlichen Krankenkassen in praventive MaBnahmen - ein Wert, der
bundesweit kritisiert wird. Dies zeigt die groBe Ausgabendiskrepanz zwischen Kuration und Prévention. Der gravie-
rende Unterschied ldsst sich nicht aufldsen durch ein Mehr an betrieblicher Gesundheitsférderung oder digitalen
Angeboten zur verhaltensbezogenen Pravention.

" Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.

" Jahn (2023).
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Um das grundsatzliche Praventionspotenzial mit Blick auf die durch Zivilisationserkrankungen verursachte Krank-
heitslast in den Blick zu nehmen, miisste der Praventionsbereich strukturell und finanziell anders aufgestellt werden
wohlwissend, dass auch Leistungen zur Prévention kosten und dass dadurch nicht in Anspruch genommene Versor-
gungsleistungen eher mittel- bis langfristig zum Tragen kommen.

Sachsen verfiigt bereits liber Ansatze in diesem Bereich, etwa durch Programme zur betrieblichen Gesundheitsforde-
rung und regionale Praventionsinitiativen. Eine verstarkte Zusammenarbeit zwischen Krankenkassen, Unternehmen
und Forschungseinrichtungen konnte die Effizienz und Reichweite solcher MaBnahmen weiter erhohen.

Landervergleich der Giitergruppe H4 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Im Vergleich der Glitergruppe Krankenversicherung und 6ffentliche Verwaltung (H4) prasentiert sich Sachsen im Jahr
2023 als solider Standort unter den Flachenldndern. Alle relevanten Kennzahlen der vier Bundeslander Sachsen, Hes-
sen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen sind in Tabelle 68 vergleichend dargestellt.

Tabelle 68: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe Kran-
kenversicherung und Gffentliche Verwaltung im Flachenlidndervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thii-
ringen (TH); Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrech-
nung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Flsche und Bevélkerung nach
Landern.

Kennzahl Krankenverﬂz?;:::g:gn (l|‘-|n4:i) o6ffentliche SN HE RP ™
BWS (2023) [Mio. Euro] 1.200,0 754,0 397.9
Anteil an KGW (2023) [%] 3.7 4.8 54
BWS Anteil an GW (2023) [%] 2,7 8IS 41
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 186,9 180,6 187.5
Wachstum H4 (p. a.) 2014-2023 [%] 43 4.2 3,6
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 49 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 4.8 12,0 8.4 4.8
Anteil an KGW (2023) [%] 19 2,5 3.3 3,6
Ei\g;;bes- Anteil an GW (2023) [%] 14 19 25 28
Wachstum H4 (p. a.) 2014-2023 [%] 0,1 0,8 0,3 -0,3
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1.7 1.7 1,6 1,5
Import (2023) [Mio. Euro] 09 0,6 0,4
Anteil an KGW (2023) [%] 0 0 0,1
Anteil an GW (2023) [%] 0 0 0,1

Import - -

Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 0,14 0,14 0,19
Wachstum H4 (p. a.) 2014-2023 [%] 7 8,3 9,3
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 79 7,0 1.3

6.1.5  Giitergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen H5
Definition und Abgrenzung der Glitergruppe

Die Giitergruppe Dienstleistungen stationérer Einrichtungen (H5) des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft um-
fasst alle Gesundheitsdienstleistungen, die Patientinnen und Patienten wahrend eines stationdren Aufenthalts lber
einen bestimmten Zeitraum erhalten. Diese Einrichtungen bieten eine umfassende medizinische, pflegerische, diag-
nostische, therapeutische und rehabilitative Versorgung.” Zu den stationéren Einrichtungen gehéren insbesondere
Krankenhduser und Kliniken, die eine akute medizinische Behandlung von Patienten gewahrleisten. Hinzu kommen
Rehabilitationskliniken, die auf die Nachsorge und Rehabilitation nach medizinischen Behandlungen spezialisiert sind,
sowie Pflegeheime und stationdre Pflegeeinrichtungen, die pflegerische und betreuende Leistungen fiir dltere und
pflegebediirftige Menschen erbringen. Die Glitergruppe unterscheidet sich von der ambulanten Versorgung dadurch,
dass Patientinnen und Patienten iber eine gewisse Zeit in der Einrichtung verbleiben.

" Vgl. Schneider, Ostwald, Karmann, Henke, Braeseke et al. (2016): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung 2000-2014.
138



Die Aufnahme erfolgt in der Regel fiir mindestens eine Nacht (im Krankenhaus) oder fiir lingere Zeitrdume (in Pfle-
geeinrichtungen). Soziale Dienstleistungen (ohne medizinische oder pflegerische Komponente) fallen nicht unter die
stationdren Gesundheits- und Pflegeleistungen (siehe Tabelle 69)." '

Tabelle 69: Gltergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen H5 und dazugehdrige Giiterkategorien sowie Dienstleistungen;
Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch
zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen; (2) BioCon Valley (2015): Konferenzbericht.
Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giiter- Giiterkategorie Zugeordnete Dienstleistungen (DL)
code (2-stelliger Giitercode)

Dienstleistungen stationd- H5 H51 Dienstleistungen von Kranken- | DL von Krankenh3usern, sonstige DL

rer Einrichtungen hdusern
H52 Dienstleistungen von Vor- DL von Vorsorge- und Rehabilitationsein-
sorge- und Rehabilitationseinrich- | richtungen, sonstige DL
tungen
H53 Dienstleistungen von stationd- | DL der Heime, DL von Pflegeheimen, DL
ren/teilstationdren Pflegeeinrich- des Sozialwesens der priv. Organisationen
tungen (primér (medizinisch) pflegenden Charak-

ter)

Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschopfung

Abbildung 86 zeigt die Entwicklung der Bruttowertschépfung (BWS) in der Giitergruppe Dienstleistungen stationérer
Einrichtungen im Freistaat Sachsen von 2014 bis 2023 sowie ihren Anteil an der gesamten Gesundheitswirtschaft,
am Kernbereich und an der medizinisch-pflegerischen Versorgung. Zwischen 2014 und 2023 stieg die Bruttowert-
schopfung kontinuierlich um 1,7 Mrd. Euro auf 5,6 Mrd. Euro, was einer Zunahme von 44,3 % seit 2014 entspricht.
Der Anteil dieser Giitergruppe an der Gesundheitswirtschaft lag 2023 bei 31,9 %, am Kernbereich bei 43,5 % und an
der medizinisch-pflegerischen Versorgung bei 50,9%. Mit einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 4,2 %
(2014 bis 2023) liegt Sachsen auf Rang flinfzehn (siehe Tabelle 70). Absolut belegt Sachsen mit einer Bruttowert-
schépfung von 5,6 Mrd. Euro den achten Rang.

S~

5,6 Mrd.€ Bruttowertschép- ﬂ +44,3 % Wachstum (rel.) seit 2014
fung der Giitergruppe Dienstleis- +1,7 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2014

—
% tungen stationarer Einrichtun- V4 +4,2 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
gen im Jahr 2023

1% Vgl. Karmann und Ostwald et al (2022): Europaweites Branchenmonitoring der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (EU-GGR) Kon-
zeptionelle Weiterentwicklung der deutschen GGR.

1 Vgl. Schneider, Karmann et al. (2012): Gesunqheitswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Séchsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.
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BWS der Giitergruppe Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 86: BWS der Giitergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirt-
schaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 70: BWS der Giitergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches
jahrliches Wachstum (p. a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und
der Ldnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?I\V/lvrsd.(égfg]) Rang Bundesland v(v;(:\zn;r Rang Bundesland ((2%&)_ Rang
[Euro] 2023) [%]
NW 31,6 1 BE 1824,3 1 BE 7,2 1
BY 20,6 2 SH 1820,8 2 SH 5,0 2
BW 17,0 3 SL 1810,1 3 HE 4,9 3
NI 12,0 4 NW 1737,2 4 RP 49 4
HE 9,6 5 HB 1734,8 5 HH 4.8 5
BE 6,9 6 HH 1727,6 6 NI 4.8 6
RP 6,2 7 MV 1595,6 7 BY 4,7 7
SH 54 9 ST 1513,5 9 ST 4,7 9
HH 3.3 10 TH 1507,8 10 MV 4,6 10
ST 3.3 1 BW 1499,2 1 BW 4,5 11
BB 3.2 12 HE 1495,2 12 TH 4,4 12
TH 3.2 13 RP 1485,3 13 BB 43 13
MV 2,6 14 NI 1470,2 14 HB 4,2 14
SL 1.8 15
HB 1.2 16 BB 1239,5 16 SL 3.9 16

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschdpfung

Abbildung 87 zeigt fiir die Glitergruppe Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen in Sachsen von 2014 bis 2023 ein
deutliches Erwerbstatigenwachstum. Im Jahr 2023 arbeiteten hier 101,3 Tsd. Erwerbstétige, was einem Zuwachs von
13,7 Tsd. Personen bzw. 15,7 % seit 2014 entspricht. Im Bundesvergleich liegt Sachsen bei der durchschnittlichen
jéhrlichen Wachstumsrate mit 1,6 % auf Rang dreizehn (siehe Tabelle 71), wihrend Bayern mit 2,1 % den Spitzen-
platz belegt. In absoluten Zahlen ist Sachsen mit Rang sieben das starkste ostdeutsche Bundesland und erreicht rund
ein Fiinftel der Erwerbstitigenzahl von Nordrhein-Westfalen (526,9 Tsd. Erwerbstatige).
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101,3 Tsd. Erwerbstitige der ﬂ +15,7 % Wachstum (rel.) seit 2014
Giitergruppe Dienstleistungen +13,7 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

stationdrer Einrichtungen im / & +1,6 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
Jahr 2023

Erwerbstédtige der Giitergruppe Dienstleistungen stationérer Einrichtungen
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 87: Erwerbstatige der Giitergruppe Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 71: Erwerbstadtige der Glitergruppe Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen 2023 sowie durchschnittliches jahrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesund-
heitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Bundesland E(rz\’\(’)ezgsﬁstég]e Rang Bundesland gg:leg;;)p[;oi Rang
NW 5269 1 BY 2,1 1
BY 3514 2 BB 2,0 2
BW 282,8 3 NW 2,0 3
NI 202,6 4 HB 19 4
HE 156,3 5 HH 1.9 5
RP 104,5 6 HE 19 6
BE 91,1 8 NI 1,9 8
SH 771 9 SL 1.9 9
BB 55,7 10 BE 1.8 10
ST 55,6 11 BW 1,6 1
TH 54,5 12 RP 1,6 12
MV 45,0 14 ST 1,6 14
SL 31,5 15 SH 1.6 15
HB 18,5 16 TH 1.6 16

Abbildung 88 zeigt, dass die Pro-Kopf-Wertschépfung in dieser Gltergruppe in Sachsen von 44,5 Tsd. Euro im Jahr
2014 auf 55,3 Tsd. Euro im Jahr 2023 gestiegen ist. Im Bundesvergleich (Tabelle 72) liegt Sachsen damit unter dem
Durchschnitt aller Lander, wahrend Berlin 2023 mit 75,7 Tsd. Euro den hochsten Wert verzeichnet.
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Abbildung 88: Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen in Sachsen; Quelle: Bundes-
ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:

WIfOR.

Tabelle 72: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen im Landervergleich 2023;
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024;
Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschopfung (2023)
Bundesland [Tsd. Euro/ Rang
Erwerbstatigem]
BE 75,7 1
SH 70,0 2
HH 68,0 3
HB 64,9 4
HE 61,4 5
BW 60,1 6
NW 60,0 7
ST 59,4 8
RP 59,3 9
NI 59,2 10
TH 58,7 1
BY 58,6 12
MV 57.8 13
BB 57,5 14
SL 57.1 15
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Exporte

Die Exporte der Giitergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen in Sachsen sind von 2014 bis 2023 kontinu-
ierlich gestiegen, wie Abbildung 89 zeigt. Im Jahr 2020 gab es dabei eine kurze Abschwéchung, bevor sich der positive
Trend fortsetzte. 2023 erreichten die Exporte rund 5,2 Mio. Euro, was einer Zunahme von 3,2 Mio. Euro beziehungs-
weise +166,6 % gegeniiber 2014 entspricht. Im Vergleich der Bundeslander (Tabelle 73) liegt Sachsen beim durch-
schnittlichen jahrlichen Wachstum mit 14,8 % auf Platz drei. Beim absoluten Exportvolumen 2023 belegt Sachsen
mit 5,2 Mio. Euro Rang sechs und erreicht damit rund ein Viertel des Spitzenreiters Nordrhein-Westfalen
+166,6 % Wachstum (rel.) seit 2014

(21,8 Mio. Euro).
&] +3,2 Mio.€ Wachstum (abs.) seit 2014

/ ﬂ +11,5 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

5,2 Mio. € Exporte der Giiter-
gruppe Dienstleistungen statio-
narer Einrichtungen im Jahr
2023

Exporte der Giitergruppe Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 89: Exporte der Glitergruppe Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir
Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 73: Exporte der Giitergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen, Exporte je Einwohner 2023 sowie durchschnitt-
liches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Lindervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR (2) Statistische Amter des Bun-
des und der Lander (2024): Bevilkerung nach Nationalitdt und Bundesldndern.

Export je Wachstum
eyt Einwohner (p.a)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland p.a. Rang
[Mio. Euro] (2023) (2014-
' [Euro] 2023) [%]
NW 21,8 1 HB 1,6 1 BB 12,2 1
BY 16,0 2 HH 1,5 2 MV 11,5 2
NI 9,6 4 MV 1,4 4 HB 11,3 4
HE 7.3 5 TH 1,3 5 ST 1.1 5
ST 1,3 6 TH 10,9 6
RP 4.8 7 BE 10,5 7
BE 4,6 BE 1,2 8 RP 10,4 8
SH 34 NW 1.2 9 SL 10,4 9
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Export je Wachstum
gt Einwohner (p.a.)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland p. a Rang
[Mio. Euro] (2023) (2014-
[Euro] 2023) [%]
BB 2,8 10 BY 1,2 10 NI 10,3 10
HH 2,8 1 NI 1,2 11 SH 10,2 1
ST 2,8 12 RP 1,1 12 HH 9,8 12
TH 2,8 13 SH 11 13 BY 9,7 13
MV 2,2 14 HE 11 14 HE 9,7 14
SL 1.4 15 BW 1.1 15 NW 9,6 15
HB 11 16 BB 11 16 BW 9,5 16
Importe

Die Importe der Giitergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen in Sachsen sind von 2014 bis 2023 kontinu-
ierlich gestiegen (siehe Abbildung 90). 2023 lagen die Importe bei 2,2 Mio. Euro, was einem Zuwachs von
1,2 Mio. Euro bzw. +118,5 % seit 2014 entspricht. Im Vergleich der Bundeslénder (Tabelle 74) erreicht Sachsen mit
einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 7,6 % den dritten Platz und liegt damit im oberen Bereich. Beim
absoluten Importvolumen 2023 steht Sachsen mit 2,2 Mio. Euro auf Rang sechs und erreicht damit, wie bei den

Exporten, rund ein Viertel des Werts von Nordrhein-Westfalen, das mit 9,3 Mio. Euro an der Spitze liegt.

w
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o
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2,2 Mio. € Importe der Giiter-

gruppe Dienstleistungen stationa-
rer Einrichtungen im Jahr 2023 7 & +9,1 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

%

+118,5 % Wachstum (rel.) seit 2014
+1,2 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
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Abbildung 90: Importe der Giitergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir
Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Tabelle 74: Importe der Giitergruppe Dienstleistungen stationérer Einrichtungen, Importe je Einwohner 2023 sowie durchschnitt-
liches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bun-
des und der Lander (2024): Bevélkerung nach Nationalitdt und Bundeslandern.

Import I.mport je Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland Al Rang Bundesland (p. 2. Rang
[Mio. Euro] oz o
[Euro] 2023) [%]
NW 9,3 1 HB 0,7 1 BB 9,7 1
BY 6,8 2 HH 0,6 2 MV 9,1 2
NI 41 4 SL 0,6 4 HB 89 4
HE 3.1 5 TH 0,6 5 ST 8,7 5
ST 0.6 6 TH 8,5 6
BE 2,0 7 BE 8,1 7
RP 2,0 8 BE 0.5 8 RP 8.0 8
SH 1,5 9 NW 0,5 9 NI 79 9
BB 1,2 10 BY 0,5 10 SL 7.9 10
HH 1,2 1 SH 0,5 11 SH 7.8 11
ST 1.2 12 NI 0.5 12 HH 74 12
TH 1,2 13 HE 0,5 13 BY 73 13
MV 1.0 14 RP 0.5 14 HE 7.3 14
SL 0,6 15 BW 0,5 15 NW 7.2 15
HB 0.5 16 BB 0.5 16 BW 7.1 16

Abbildung 91 zeigt das jahrliche Wachstum der Bruttowertschdpfung, der Erwerbstatigen sowie der Exporte und
Importe der Giitergruppe Dienstleistungen stationarer Einrichtungen im Freistaat Sachsen von 2015 bis 2023. Insge-
samt ist die Entwicklung durch Schwankungen geprigt, insbesondere bei den Exporten und Importen, wohingegen
das Wachstum der Bruttowertschopfung und der Erwerbstatigen liber den gesamten Zeitraum bis auf das Jahr 2016
auf einem stabilen Niveau im einstelligen Prozentbereich blieb.

Wachstumsentwicklung der Gltergruppe Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen
in Sachsen (2015-2023)

Wachstum [%)]

0 —~— —

o~— /

12 _ o~ N ;k
N

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

——BWS —— Erwerbstatige Export Import

Abbildung 91: Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen in Sachsen; Quelle: Bundes-

ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR.
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Okonomische Zusammenfassung

Die Guitergruppe Dienstleistungen stationérer Einrichtungen (H5) bildet das Riickgrat der sdchsischen Gesundheits-
wirtschaft: Mit einer Bruttowertschépfung (BWS) von 5,6 Mrd. Euro im Jahr 2023 tragt sie rund 31,9 % zur gesamten
Gesundheitswirtschaft, 43,5 % zum Kernbereich der Gesundheitswirtschaft und 50,9 % zum medizinisch-pflegeri-
schen Versorgung des Freistaates bei.

Das Wachstum der BWS um 44,3 % (2014-2023) und ein jéhrlicher Zuwachs von 4,2 % p. a. zeigen eine insgesamt
stabile Entwicklung, die im bundesweiten Vergleich jedoch nur Rang fiinfzehn erreicht und hinter Landern wie Berlin
(7,2 % p. a.) oder Mecklenburg-Vorpommern (4,6 % p. a.) zuriickliegt.

Die Erwerbstatigenzahl stieg um 15,7 % auf 101,3 Tsd. Erwerbstatige (2023), was Sachsens Rolle als wichtiger Ar-
beitgeber im stationdren Sektor unterstreicht. Gleichzeitig zeigt die Pro-Kopf-Wertschopfung von 55,3 Tsd. Euro
(Rang sechzehn im Lindervergleich) noch Potenzial fiir Steigerungen.

Im AuBenhandel zeigt Sachsen insgesamt positive Trends mit einzelnen Schwankungen: Die Exporte stiegen um
166,6 % auf 5,2 Mio. Euro (2023) bei einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von 11,5 % (Rang drei bun-
desweit). Dennoch bleibt das Exportvolumen vergleichsweise gering; es entspricht einem Viertel des Spitzenreiters
Nordrhein-Westfalen (21,8 Mio. Euro). Die Importe haben sich mehr als verdoppelt (118,5 %) auf 2,2 Mio. Euro und
sind wie die Exporte in der zeitlichen Entwicklung von gréBeren Schwankungen geprdgt, wohingegen das jahrliche
Wachstum der Bruttowertschépfung und der Erwerbstétigen tber den Zeitraum von 2015 bis 2023 bis auf das Jahr
2016 auf einem stabilen Niveau im einstelligen Prozentbereich blieb.

Potenzialanalyse™
Starken

Die stationdre Gesundheitsversorgung in Sachsen ist insgesamt gut ausgebaut und gewdhrleistet eine flichende-
ckende Versorgung. Besonders die hohe Zahl an Erwerbstétigen sowie das dichte Netz an Krankenhdusern und Pfle-
geeinrichtungen tragen zur Stabilitdt des Sektors bei.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Dennoch stehen die stationdren Einrichtungen vor spiirbaren Herausforderungen. Das wirtschaftliche Wachstum ist
vergleichsweise moderat und die Pro-Kopf-Wertschdpfung liegt bundesweit auf einem der hinteren Platze. Zudem
erfordern viele Krankenhduser und Pflegeeinrichtungen dringend Investitionen in die Modernisierung, da Infrastruktur
und digitale Ausstattung teilweise veraltet sind. Gleichzeitig fiihren steigende Kosten fiir Energie, Personal und Ma-
terialien zu finanziellen Belastungen, insbesondere bei kommunalen Einrichtungen.

Zur Bewaltigung dieser Herausforderungen eroffnet die Digitalisierung vielfdltige Potenziale. Der Einsatz digitaler
Lésungen, robotischer Anwendungen und smarter Medizintechnik kann Arbeitsprozesse ressourcenschonender aus-
gestalten und zugleich zur Entlastung des Personals beitragen. Ebenso kann eine starkere sektoreniibergreifende Ver-
sorgung im Sinne einer verbesserten Verzahnung ambulanter und stationarer Behandlungsstrukturen die wirtschaft-
liche Stabilitat der Einrichtungen férdern und organisatorische Abldufe verbessern. Darliber hinaus kann die Entwick-
lung spezialisierter Versorgungszentren, wie sie beispielsweise in der Onkologie oder der Schlaganfallversorgung be-
reits etabliert sind, zu einer gezielteren Steuerung von Patientenstrémen und zu einem bedarfsgerechteren Ressour-
ceneinsatz beitragen.

Gleichzeitig birgt die notwendige Modernisierung auch Risiken. Hohe Investitionskosten, komplexe Datenschutzvor-
gaben und die anhaltende Fachkrafteknappheit konnten die Umsetzung verlangsamen. Ohne ausreichende finanzielle
Mittel besteht das Risiko, dass kommunale Krankenh&user ihre Leistungen einschranken miissen oder im Einzelfall
sogar von SchlieBung bedroht sein kdnnen, was zu regionalen Versorgungsengpéassen flihren konnte. Dennoch eroff-
net gerade der Ausbau innovativer Versorgungskonzepte eine wichtige Chance, die Position Sachsens langfristig zu
sichern und auszubauen.

Sachsen weist eine der dltesten Bevolkerungsstrukturen in Deutschland auf, was zu einer steigenden Inanspruch-
nahme stationdrer Leistungen fiihrt. Neben dieser demografisch bedingten Nachfrage wird das Angebot zugleich
durch den gezielten Ausbau spezialisierter Versorgungsstrukturen und innovativer Behandlungsmaglichkeiten erwei-
tert. So entstehen onkologische Zentren und spezialisierte Fachabteilungen, die eine spezialisierte Versorgung auch
bei komplexen Krankheitsbildern ermdglichen.

"** Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.
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Diese Entwicklungen erméglichen den verstdrkten Einsatz neuer Technologien und personalisierter Therapien, wie
etwa zielgerichteter Krebsbehandlungen oder fortgeschrittener Operationstechniken. Sie tragen dazu bei, die medi-
zinische Qualitat zu sichern und gleichzeitig die regionale Wertschopfung im Gesundheitswesen zu starken.

Nichtsdestotrotz stehen die Krankenhauser in Sachsen weiterhin vor strukturellen Herausforderungen, da staatliche
Investitionen nur einen Teil des notwendigen Modernisierungs- und Sanierungsbedarfs abdecken kdnnen. Viele Kli-
niken, vor allem kommunale Hauser, verzeichnen Verluste, die durch steigende Kosten fiir Energie, Personal und Ma-
terial zusatzlich verschirft werden. Dies fiihrt zu einem anhaltenden Investitionsstau.™

Reduzierungen der Bettenzahlen, kiirzere Liegezeiten, Fusionen, Ubernahmen oder SchlieBungen unwirtschaftlicher
Einrichtungen haben in den letzten Jahren zu tiefgreifenden Veranderungen gefiihrt."* Die Kosten fiir die stationare
Versorgung werden zu einem groBen Teil von der gesetzlichen Krankenversicherung getragen, was rund ein Drittel
der gesamten GKV-Ausgaben ausmacht. Diese Ausgaben steigen kontinuierlich und kdnnten das System langfristig
uberlasten.

Um dem entgegenzuwirken, wurde Ende 2024 das Gesetz zur Verbesserung der Versorgungsqualitdt im Krankenhaus
und zur Reform der Vergiitungsstrukturen (KHVWG)" im Bundestag verabschiedet. Es soll die stationire Versorgung
und deren Finanzierung zukunftsfahig neu ausrichten. Ziel ist es, das bestehende System der Fallpauschalen um eine
zuséatzliche Siule aus Vorhaltepauschalen zu ergdnzen. So soll der wirtschaftliche Druck auf die Kliniken verringert

werden, der in der Vergangenheit Anreize fiir Fehl- und Uberversorgung geschaffen hat.

Gleichzeitig soll auch ein sogenanntes Leistungsgruppenmodell (hach dem Vorbild Nordrhein-Westfalen) eingefiihrt
werden, das klare Qualitdtskriterien fiir Kliniken bei bestimmten Behandlungen festlegt. Beispielsweise sollen Schlag-
anfille nur noch in Kliniken behandelt werden diirfen, die iber die notwendige Infrastruktur (Stroke-Unit) und spe-
zialisiertes Personal verfligen.

Um dieser Entwicklung gerecht zu werden, bedarf es weiterer gezielter Investitionen in die stationdre Versorgung.
Eine besondere Herausforderung bleibt dabei das bestehende Investitionsdefizit. Eine Studie von PwC Deutschland'™
beschreibt zwei Kernprobleme der Krankenhauslandschaft: Zum einen verfiigen viele deutsche Kliniken Gber eine
veraltete Infrastruktur, die in naher Zukunft dringend modernisiert werden muss. Zum anderen bestehen hohe Anfor-
derungen an Digitalisierung und Nachhaltigkeit.

Der Freistaat Sachsen stellte den sachsischen Plankrankenhdusern im Jahr 2024 zusatzliche auBerplanméBige Pau-
schalférdermittel in Héhe von insgesamt 20 Mio. Euro zur Verfligung, um deren Liquiditdt zu stirken und Investitio-
nen zu unterstiitzen. Die jahrlich ausgereichte Pauschalférderung lag zuletzt bei 75 Millionen Euro, die Einzelforde-
rung bei 64 Millionen Euro. Seit der Wende wurden tiber 6,5 Milliarden Euro in die Krankenhauslandschaft Sachsens
investiert."

Altere Menschen leiden haufiger an chronischen Erkrankungen wie Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Diabetes und neu-
rodegenerativen Erkrankungen, die hdufig eine stationdre Behandlung erfordern. Studien zeigen, dass eine alternde
Bevolkerungsstruktur zu steigenden Kosten im Gesundheitswesen beitrdgt, da der Anteil dlterer Patientinnen und
Patienten in den Krankenhdusern zunimmt. Dariiber hinaus verscharft die demografische Entwicklung die Fachkraf-
teknappheit, da mit den geburtenstarken Jahrgdngen der sogenannten Babyboomer-Generation zunehmend auch
medizinisches Personal das Renteneintrittsalter erreicht.”

"5 Wolf & Geimpel (2024).

% sms (2023b), Krankenhausplan des Freistaates Sachsen: https://www.gesunde.sachsen.de/download/SMS_Saechsischer_Krankenhaus-
plan_2024_Teil_l.pdf.

BMG (2024b): https://www.bundesgesundheitsministerium.de/service/gesetze-und-verordnungen/detail/krankenhausversorgungsverbesse-
rungsgesetz-khvvg.html.

138VgI. Ey et al (2022), PwC Deutschland: Aktuelle Trends und Entwicklungen im Krankenhausbau.

2 sMs (2024d), Medieninformation: Sachsens Krankenhauser erhalten 20 Millionen Euro zusétzlich - Haushalts- und Finanzausschuss gibt griines
Licht.

10 Vgl. Schwendemann et al. (2023).
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Die digitale Transformation und der Ausbau strategischer Kooperationen sowie smarter, technologiegestiitzter Zu-
sammenarbeit eréffnen den Kliniken in Sachsen Potenziale, ihre Ablaufe zu verschlanken, die Versorgungsqualitdt zu
steigern und ihre Wettbewerbsfahigkeit nachhaltig zu sichern. Durch gezielte Partnerschaften kénnen Krankenhduser
auf externes Fachwissen zugreifen, interne Prozesse vernetzen und digitale Dienstleistungen bedarfsgerecht ausla-
gern. Zugleich gilt es, die Herausforderungen rund um IT-Sicherheit, Datenschutz und den fortlaufenden Kompe-
tenzaufbau zu bewiltigen, um den Wandel erfolgreich zu gestalten und die Kliniken in Sachsen langfristig zukunfts-
fahig zu halten.

Unternehmen der Giitergruppe Dienstleistungen stationérer Einrichtungen (H5) (nach Alphabet)™'

Unternehmen Landkreis/Kreisfreie Stadt
Krankenhduser:

ELBLANDKLINIKEN Stiftung & Co. KG MeiBen
Erzgebirgsklinikum gGmbH Erzgebirgskreis
Heinrich-Braun-Klinikum gemeinniitzige GmbH Zwickau

Herzzentrum Dresden GmbH Universitatsklinik Dresden, Stadt
Herzzentrum Leipzig GmbH Leipzig, Stadt

Klinikum Chemnitz gemeinniitzige GmbH Chemnitz, Stadt

Klinikum St. Georg gGmbH Leipzig, Stadt
Oberlausitz-Kliniken gGmbH Bautzen

ST. ELISABETH-KRANKENHAUS LEIPZIG Gemeinniitzige Gesellschaft mbH Leipzig, Stadt
des Katholischen Kirchenlehens St. Trinitatis

Stadtisches Klinikum Dresden Dresden, Stadt
Stadtisches Klinikum Gorlitz gGmbH Gorlitz
Rehakliniken:

ELBLAND Reha- und Préventions-GmbH MeiBen
Fachkliniken fiir Geriatrie Radeburg GmbH MeiBen
Hoy-Reha GmbH Tagesklinik fiir Rehabilitation und Prévention Bautzen

Klinik fiir Rehabilitation, Martin-Ulbrich-Haus Rothenburg gGmbH (Dia-  Gorlitz
koniestiftung in Sachsen)

Rudolf Presl GmbH & Co. Klinik Bavaria Rehabilitations KG Séchsische Schweiz-Osterzgebirge
Sana Geriatriezentrum Zwenkau GmbH Leipzig

Thermalbad Wiesenbad Gesellschaft fiir Kur und Rehabilitation mbH Erzgebirgskreis

VAMED Kilinik Schloss Pulsnitz GmbH Bautzen

VAMED Rehaklinik Schwedenstein GmbH Bautzen

" Exemplarisch wurden aus der Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen: https://firmen.standort-sachsen.de/company/de/ (Abruf
30.01.2025) die umsatzstarksten Unternehmen ausgewéhlt und nach Alphabet sortiert dargestellt. Datenstand: 2022/23.
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Ladndervergleich der Giitergruppe H5 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Guitergruppe Dienstleistungen stationérer Einrichtungen (H5) zeigt im Vergleich der Bundeslinder zwischen Sach-
sen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen deutliche Unterschiede in Umfang und Struktur. Alle relevanten Kenn-
zahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 75 vergleichend dargestellt.

Tabelle 75: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe
Dienstleistungen stationarer Einrichtungen im Flichenlandervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thii-
ringen (TH); Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrech-
nung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Flsche und Bevélkerung nach
Landern.

Kennzahl Dienstleistungen stationérer Einrichtungen (H5) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mrd. Euro] 9,6 6,2 3.2
Anteil an KGW (2023) [%] 30,5 39,6 43,6
BWS Anteil an GW (2023) [%] 21,7 28,3 33,1
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 1.495,2 1.485,3 1.507,8
Wachstum H5 (p. a.) 2014-2023 [%] 49 49 4.4
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 49 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 101,3 156,3 104,5 54,5
Anteil an KGW (2023) [%] 39,5 32,8 40,6 40,7
Ef{‘;‘.’,firbes' Anteil an GW (2023) [%6] 30,3 24,4 30,6 31,8
9 Wachstum H5 (p. a.) 2014-2023 [9%] 1,6 19 1,6 1,6
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1,7 1,7 1,6 1,5
Export (2023) [Mio. Euro] 7.3 48 2,8
Anteil an KGW (2023) [9%] 0,1 0,1 0,2
Anteil an GW (2023) [%] 0 0 0,2
Export - -
Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 1,1 1,1 1,3
Wachstum H5 (p. a.) 2014-2023 [%] 9,7 10,4 10,9
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 7,6 4,5
Import (2023) [Mio. Euro] 2,2 3,1 2,0 1,2
Anteil an KGW (2023) [%] 0,2 0 0 0,3
Anteil an GW (2023) [%)] 0,1 0 0 0,2
Import - -
Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 0.5 0,5 0,5 0,6
Wachstum H5 (p. a.) 2014-2023 [%] 9,1 7.3 8,0 8,5
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 7.9 7,0 1.3

6.1.6  Giitergruppe Dienstleistungen von nicht-stationdren Einrichtungen H6
Definition und Abgrenzung der Giitergruppe

Die Gutergruppe ,Dienstleistungen von nicht-stationéren Einrichtungen" (H6) im Kernbereich der Gesundheitswirt-
schaft (KGW) umfasst medizinische, pflegerische und therapeutische Leistungen, die ambulant erbracht werden, also
ohne stationire Unterbringung und ohne Ubernachtung. Die Versorgung erfolgt in der Regel kurzfristig und zeitlich
begrenzt. Dazu zdhlen insbesondere die ambulante medizinische und therapeutische Versorgung, die ambulante
Pflege sowie praventive und rehabilitative MaBnahmen im ambulanten Setting.
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Zu den nicht-stationdren Einrichtungen gehdren unter anderem Arztpraxen, medizinische Versorgungszentren, Phy-
siotherapie-, Ergotherapie- und Logopéadiepraxen, Heilpraktikerpraxen, Tageskliniken und teilstationadre Einrichtun-
gen, ambulante Pflegedienste einschlieBlich hauslicher Pflege sowie ambulante Rehabilitationseinrichtungen' (siehe
Tabelle 76).

Tabelle 76: Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationarer Einrichtungen H6 und dazugehorige Giiterkategorien sowie Dienst-
leistungen; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft -
Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen. und (2) BioCon Valley (2015):
Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giter- Giiterkategorie Beispiele fiir zugeordnete Dienstleistun-
code (2-stelliger Giitercode) gen (DL)
Dienstleistungen nicht- H6 H61 Dienstleistungen von Arztpra- | DL von Arztpraxen fiir Allgemeinmedizin,
stationdrer Einrichtungen xen DL von Facharztpraxen, sonstige selbst-
standige Tatigkeiten im Gesundheitswe-
sen
H62 Dienstleistungen von Zahn- DL von Zahnarztpraxen
arztpraxen
H63 Dienstleistungen von Praxen DL der Gesundheitspflege des Staates, DL
sonstiger medizinischer Berufe der Gesundheitspflege, DL von Praxen von

psychologischen Psychotherapeuten, DL
von Massagepraxen, Krankengymnastik-
praxen, Praxen von medizinischen Bade-
meistern, Hebammen und Entbindungs-
pflegern sowie von verwandten Berufen,
DL von Heilpraktikerpraxen

H64 Dienstleistungen von ambu- Betrieb von Taxis, DL des Sozialwesens, DL
lanter Pflege von ambulanten sozialen Diensten, DL von
sonstiger sozialer Betreuung dlterer Men-
schen und Behinderter, DL von sonstigem
Sozialwesen

Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschopfung

Abbildung 92 zeigt die Bruttowertschopfung der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationdrer Einrichtungen im
Freistaat Sachsen von 2014 bis 2023 sowie ihren Anteil an der Gesundheitswirtschaft. Insgesamt ist ein Aufwarts-
trend erkennbar; lediglich 2021 kam es zu einem leichten Riickgang. Im Betrachtungszeitraum stieg die Bruttowert-
schopfung um 1,7 Mrd. Euro auf 5,3 Mrd. Euro, was einer Zunahme von 46,3 % entspricht. Der Anteil der Giitergruppe
am Kernbereich der Gesundheitswirtschaft blieb dabei mit rund 43 % weitgehend konstant. Zusammen mit den
Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen stellt die Giitergruppe H 6 damit einen wesentlichen Teil der Gesundheits-
wirtschaft des Freistaates dar (62,6 %).

Sachsen weist im Zeitraum 2014 bis 2023 im Vergleich zu Bundesldndern mit hohen BWS-Wachstumsraten wie
Berlin (7,1 %) und Mecklenburg-Vorpommern (5,2 %) eine geringere Dynamik auf. Beim durchschnittlichen jahrlichen
Wachstum liegt Sachsen mit 4,3 % auf dem drittletzten Rang - vor dem Saarland und Baden-Wiirttemberg (siehe
Tabelle 77). In absoluten Werten erreicht Sachsen 2023 jedoch 5,4 Mrd. Euro und belegt damit Rang sieben. Gegen-
tiber dem erstplatzierten Nordrhein-Westfalen (25,8 Mrd. Euro) entspricht dies etwa einem Fiinftel der Bruttowert-
schopfung.

5,4 Mrd. € Bruttowertschép- ﬁ +46,3 % Wachstum (rel.) seit 2014
: ! fung der Giitergruppe Dienstleis- +1,7 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2014
E tungen nicht-stationarer Einrich- V4 & +4,3 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
— tungen im Jahr 2023

' Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamt-
rechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen.
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BWS [Mrd. Euro]

BWS der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationdrer Einrichtungen
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 92: BWS der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationdrer Einrichtungen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir
Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 77: BWS der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationarer Einrichtungen, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnitt-
liches jahrliches Wachstum (p. a.) 2014-2023 im Lindervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bun-
des und der Lander (2024): Bevélkerung nach Nationalitdt und Bundesldndern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?'\v/\ll;(égfj]) Rang Bundesland Vgg;;; Rang Bundesland ((2%32_ Rang

[Euro] 2023) [%]
NW 25,8 1 BE 1956,5 1 BE 7.1 1
BY 179 2 HH 1780,0 2 MV 5,2 2
BW 14,4 3 HB 1734,8 3 SH 4,9 3
NI 11,5 4 SH 1517.,4 4 HE 4.8 4
HE 8,4 5 NW 1418,3 5 ST 4.8 5
BE 74 6 MV 1411,5 6 BB 4,7 6
RP 51 8 BY 1332,3 8 RP 4,7 8
SH 4,5 9 ST 1330,0 9 NI 4,6 9
BB 3.2 1 TH 1319,3 11 BY 4,5 1
ST 29 12 HE 1308,3 12 HB 4,5 12
TH 2,8 13 SL 1307,3 13 TH 4,5 13
w2 w | w | s | v (BRI
SL 1,3 15 BB 1239,5 15 BW 41 15
HB 1.2 16 RP 1221,8 16 SL 3.8 16
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Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschdpfung

Die Gutergruppe Dienstleistungen nicht-stationirer Einrichtungen (Abbildung 93) verzeichnet im Zeitraum 2014 bis
2023 einen deutlichen Zuwachs an Erwerbstatigen. Im Jahr 2023 waren 129,3 Tsd. Erwerbstétige in dieser Giter-
gruppe beschaftigt; gegenliber 2014 entspricht das einem Plus von 21 Tsd. bzw. 19,4 %. Der Anteil der Giitergruppe
am Kernbereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen lag im betrachteten Zeitraum im Durchschnitt bei rund 50 %.

Im Landervergleich liegt das durchschnittliche jahrliche Erwerbstatigenwachstum in Sachsen mit etwa 2 % im Mit-
telfeld (Rang 13), wihrend Mecklenburg-Vorpommern mit 2,8 % den hochsten Wert aufweist (siehe Tabelle 78). In
absoluten Zahlen belegt Sachsen mit 129,3 Tsd. Erwerbstédtigen Rang sieben. Nordrhein-Westfalen weist 2023 die
hochste Beschiftigtenzahl in dieser Giitergruppe auf (541,9 Tsd.); Sachsen erreicht davon etwa ein Viertel.

129,3 Tsd. Erwerbstitige der &] +19,4 % Wachstum (rel) seit 2014
Giitergruppe Dienstleistungen +21 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

nicht-stationarer Einrichtungen V4 & +2 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
im Jahr 2023

Erwerbstdtige der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationdrer Einrichtungen
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 93: Erwerbstatige der Glitergruppe Dienstleistungen nicht-stationarer Einrichtungen; Quelle: Bundesministerium fiir
Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 78: Erwerbstatige der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationdrer Einrichtungen 2023 sowie durchschnittliches jahr-
liches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025);
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Erwerbstatige Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland (p. a.) (2014-2023) Rang
[Tsd.] [9%]
NW 5419 1 MV 2,8 1
BY 3823 2 SH 2,6 2
BW 3019 3 HH 2,5 3
NI 2455 4 BB 2,4 4
HE 1718 5 NW 2,4 5
BE 129,5 6 HB 2,2 6
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Erwerbstdtige Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland (p- a.) (2014-2023) Rang
[Tsd.] [9%]

RP 1139 8 TH 2,2 8
SH 84,7 9 BY 2,1 9
BB 73,8 10 HE 2,1 10
HH 68,0 11 BE 2,0 1
ST 62,4 12 RP 2,0 12
MV 54,4 14 ST 19 14
SL 26,8 15 BW 1.8 15
HB 24,6 16 SL 1,7 16

Abbildung 94 zeigt fiir die Pro-Kopf-Wertschopfung in der Giitergruppe insgesamt eine leicht steigende Tendenz. Im
Bundeslindervergleich (Tabelle 79) liegt Sachsen bei 41,8 Tsd. Euro und damit auf Rang 16; Berlin erreicht mit einer
pro-Kopf-Wertschépfung von 57,1 Tsd. Euro den hdchsten Wert.

Pro-Kopf-Wertschdpfung der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationarer
Einrichtungen in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 94: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationdrer Einrichtungen in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-

rechnungen: WifOR.

Tabelle 79: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationdrer Einrichtungen im Landervergleich 2023;
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024;

Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschopfung (2023)
Bundesland [Tsd. Eurof Rang
Erwerbstatigem]
BE 571 1
SH 53,1 2
HH 50,0 3
HE 48,9 4
HB 48,8 5
SL 48,5 6
BW 47,7 7
NW 47,6 8
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Pro-Kopf-Wertschopfung (2023)
Bundesland [Tsd. Euro/ Rang
Erwerbstatigem]
NI 46,8 9
BY 46,8 10
ST 46,5 11
TH 45,6 12
RP 448 13
BB 43,4 14
MV 42,3 15

Exporte und Importe

143

Zum Export und Import existieren zu wenig Daten im GGR-Dashboard des BMWE™, um diese Kennzahlen ausfiihrlich
darzustellen.

In Abbildung 95 ist das jahrliche Wachstum der Bruttowertschépfung und der Erwerbstatigen in der Glitergruppe
Dienstleistungen nicht-stationarer Einrichtungen im Freistaat Sachsen von 2015 bis 2023 dargestellt. Es zeigt sich
eine hohe Volatilitat, die sich speziell in den Jahren 2016, 2019 und 2022 in einem deutlichen Anstieg der BWS
widerspiegelt. Das Erwerbstatigenwachstum ging im genannten Zeitraum insgesamt zuriick.

Wachstumsentwicklung der Glitergruppe Dienstleistungen nicht-stationarer Einrichtungen
in Sachsen (2015-2023)

10

Wachstum [%]

. N

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

——BWS ——— Erwerbstitige

Abbildung 95: Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationdrer Einrichtungen in Sachsen; Quelle: Bun-
desministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berech-
nungen: WifOR.

Okonomische Zusammenfassung

Die Giitergruppe Dienstleistungen nicht-stationarer Einrichtungen H6 bildet das Riickgrat der sdchsischen Gesund-
heitswirtschaft: Mit einer Bruttowertschépfung (BWS) von 5,4 Mrd. Euro (2023) belegt Sachsen bundesweit Rang
sieben. Im Zeitraum von 2014 bis 2023 wuchs die Bruttowertschdpfung durchschnittlich um 4,3 % pro Jahr, womit
Sachsen im Bundesléndervergleich Rang 14 erreicht. Hohere Wachstumsraten verzeichneten insbesondere Berlin (7,1
%) und Mecklenburg-Vorpommern (5,2 %). Insgesamt nahm die Bruttowertschépfung in Sachsen in der Gltergruppe
H 6 seit 2014 um 46,3 % zu. Auch die Beschaftigtenzahl entwickelte sich positiv und erhéhte sich im betrachteten
Zeitraum um 19,4 % auf 129,3 Tsd. Erwerbstatige im Jahr 2023.

' Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025a); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIifOR. (GGR-Dashboard: ggrdashboard.bundeswirtschaftsministerium.de). In Tabelle 80 sind Eckdaten enthalten.
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Damit erreicht Sachsen im Bundesvergleich Rang sieben. Die Pro-Kopf-Wertschopfung belief sich im Jahr 2023 auf
41,8 Tsd. Euro und lag damit unter dem Bundesdurchschnitt, was Sachsen im Landervergleich auf Rang 16 einordnet.
Hohere Werte weisen unter anderem Berlin (57,1 Tsd. Euro) und Schleswig-Holstein (53,1 Tsd. Euro) auf.

Potenzialanalyse™
Stérken

Die ambulante Gesundheitsversorgung nimmt in Sachsen eine zentrale Rolle in der medizinischen Betreuung ein und
ist insbesondere fiir die Sicherstellung der wohnortnahen Versorgung im landlichen Raum von groBer Bedeutung.

Vor dem Hintergrund des demografischen Wandels steigt die Nachfrage nach ambulanten Leistungen tendenziell,
wodurch ambulante Einrichtungen weiter an Bedeutung gewinnen. Zudem leisten sie als Arbeitgeber einen wesent-
lichen Beitrag zur Beschaftigung.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Gleichzeitig bestehen strukturelle Herausforderungen. Dazu zdhlen ein vergleichsweise moderates wirtschaftliches
Wachstum sowie eine niedrige Pro-Kopf-Wertschépfung. Die Fachkrafteknappheit erschwert zudem die langfristige
Sicherstellung der Versorgung; komplexe Anerkennungsverfahren fiir auslandische Abschliisse begrenzen dabei das
Potenzial zur Gewinnung zusatzlicher Fachkrifte.

Chancen ergeben sich insbesondere durch digitale Anwendungen und telemedizinische Angebote, die zur Verbesse-
rung von Versorgungs-, Kommunikations- und Koordinationsprozessen beitragen und die Versorgung im landlichen
Raum unterstiitzen kénnen. Ergdnzend bieten innovative Versorgungsmodelle und praventive MaBnahmen Ansatz-
punkte, um das System langfristig zu entlasten und eine noch stdrker patientenorientierte Versorgung zu gewéahr-
leisten.

Mit der Digitalisierung sind jedoch auch Risiken verbunden. Hohe Anforderungen an Datenschutz und IT-Sicherheit
stellen zusétzliche Hiirden dar und es besteht die Gefahr, dass insbesondere altere Bevolkerungsgruppen aufgrund
fehlender technischer Zugange ausgeschlossen werden. Zudem kdnnte die fortschreitende Alterung der Bevélkerung
das Versorgungssystem weiter belasten, sofern keine nachhaltigen Entlastungsstrategien entwickelt werden.

Die Ergebnisse der 6konomischen Analyse verdeutlichen, dass ambulante Einrichtungen bei gesundheitlichen Proble-
men haufig die erste Anlaufstelle darstellen. Das sachsische ,20-Punkte-Programm - Medizinische Versorgung 2030"
sieht die Weiterentwicklung und Férderung neuer ambulanter Versorgungsformen vor, darunter Gesundheitszentren
im landlichen Raum, Satellitenpraxen und mobile Arztpraxen. Ziel ist es, drztliche Leistungen auch in strukturschwa-
chen Regionen dauerhaft verfiigbar zu machen. Dariiber hinaus setzt das Programm auf die Stirkung der Digitalisie-
rung und Telemedizin sowie auf die Entlastung der Arzteschaft durch die Delegation 4rztlicher Leistungen. Moderne
technische Losungen und arbeitsteilige Versorgungsstrukturen sollen so zu einer nachhaltigen Sicherung der ambu-
lanten Versorgung beitragen."™

Technologische Fortschritte, insbesondere der verstarkte Einsatz telemedizinischer Anwendungen, bieten Potenziale,
die ambulante Versorgung in Sachsen zu unterstiitzen und organisatorische Abldufe bedarfsgerechter auszugestalten.
Dies ist vor allem fiir Idndliche Regionen von Bedeutung, in denen der Zugang zu gesundheitlichen Dienstleistungen
eingeschrankt sein kann. Telemedizin kann sowohl den Zugang zu facharztlicher Betreuung verbessern als auch dazu
beitragen, Versorgungsunterschiede zwischen Stadt und Land zu verringern." '/

Dariiber hinaus konnen eine starkere Vernetzung ambulanter und stationdrer Einrichtungen sowie Investitionen in
die Aus- und Weiterbildung von Fachpersonal die Versorgungsqualitat weiter erhdhen. In diesem Zusammenhang ist
es wichtig, medizinische Fachkrafte gezielt beim Aufbau digitaler Kompetenzen zu unterstiitzen. Ebenso kommt dem
Ausbau digitaler Versorgungselemente - insbesondere der Telematikinfrastruktur, des E-Rezepts und der elektroni-
schen Patientenakte (ePA) - eine zentrale Bedeutung zu.

" Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.

" sms (2023a), »20-Punkte-Programm - Medizinische Versorgung 2030¢: https://www.gesunde.sachsen.de/20-punkte-programm-medizinische-
versorgung-2030-5214.html (aufgerufen am 09.12.2025).

16 Vgl. Korte (2023).

" sMs (2024a), Ambulante medizinische Versorgung: https://www.gesunde.sachsen.de/fambulante-versorgung-4019.html (abgerufen am
09.12.2025).
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Landervergleich der Giitergruppe H6 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Gutergruppe Dienstleistungen nicht-stationdrer Einrichtungen (H6) zeigt im Vergleich der Bundeslinder zwischen
Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen deutliche Unterschiede in Umfang und Struktur. Alle relevanten
Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 80 vergleichend dargestellt.

Tabelle 80: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe
Dienstleistungen nicht-stationérer Einrichtungen im Flachenldndervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und
Thiringen (TH); Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamt-
rechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Fldche und Bevblkerung
nach Landern.

Kennzahl Dienstleistungen von nicht-stationéren Eirichtungen (H6) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mrd. Euro] 8,4 5,1 2.8
Anteil an KGW (2023) [%] 26,7 329 37,7
BWS Anteil an GW (2023) [%] 189 23,5 28,6
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 1.308,3 1.221,8 1.319,3
Wachstum H6 (p. a.) 2014-2023 [%)] 4.8 4,7 45
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 49 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 129,3 171.8 113,9 61,4
Anteil an KGW (2023) [%] 50,4 36,0 443 45,8
Ef{‘;‘.’,firbes' Anteil an GW (2023) [%] 38,7 26,9 334 35,8
9 Wachstum H6 (p. a.) 2014-2023 [%] 2,0 2,1 2,0 2,2
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 1,7 1.7 1,6 15
Export (2023) [Mio. Euro] 0,4 0,2 0,1
Anteil an KGW (2023) [%] 0,0 0,0 0,0
Anteil an GW (2023) [%] 0,0 0,0 0,0

Export - -

Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 0,1 0,1 0,1
Wachstum H6 (p. a.) 2014-2023 [%] 6,9 6,5 6,8
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,8 7,6 4,5
Import (2023) [Mio. Euro] 0,1 0,2 0,1 0,0
Anteil an KGW (2023) [%] 0,0 0,0 0,0 0,0
Import Anteil an GW (2023) [%] 0,0 0,0 0,0 0,0
Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 0,0 0,0 0,0 0.0
Wachstum H6 (p. a.) 2014-2023 [%] 4.6 4.6 3.9 3.8
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 7.9 7,0 1.3

6.1.7  Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs H7
Definition und Abgrenzung der Giitergruppe

Die Giitergruppe ,GroBhandelsbereich des Kernbereichs" (H7) umfasst den Handel und Vertrieb von Produkten, die
tiberwiegend in der medizinischen, pflegerischen und therapeutischen Versorgung eingesetzt werden (siehe Tabelle
81). Der GroBhandel vermittelt dabei zwischen Herstellern und Einrichtungen bzw. Unternehmen der Gesundheits-
versorgung, etwa Krankenhdusern, Apotheken, Arztpraxen oder Sanitdtshdusern. Zum Sortiment zdhlen insbesondere
Arzneimittel und pharmazeutische Erzeugnisse, medizinische Gerdte und Medizintechnik, medizinische Hilfsmittel
(z. B. Verbandstoffe, Prothesen), Diagnostika und Labormaterialien sowie Pflegehilfsmittel. Die Tétigkeit richtet sich
tberwiegend an Geschaftskunden und umfasst in der Regel keinen Direktvertrieb an Endverbraucherinnen und End-
verbraucher.
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GroBhandelsaktivitaten mit Produkten, die primédr der Gesundheitsférderung oder dem Wellnessbereich zuzuordnen
sind, werden dem erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft (EGW) zugerechnet.' ™

Tabelle 81: Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs H7 und dazugehdrige Gliterkategorien sowie Beispiele fiir
Dienstleistungen; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirt-
schaft — Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen und Lesehilfen. und (2) BioCon Valley
(2015): Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giter- Giiterkategorie (2-stelliger Giiter- Beispiele flir zugeordnete Dienstleis-
code code) tungen (DL)

GroBhandelsleistungen des H7 H71 GroBhandelsleistungen (GH) GH mit Erzeugnissen von Herstellung

Kernbereichs mit Humanarzneimitteln von Seifen, Wasch-, Reinigungs- und

Korperpflege, GH mit Erzeugnissen von
Herstellung von pharmazeutischen
Grundstoffen, GH mit Erzeugnissen von
Herstellung von pharmazeutischen Spe-
zialitdten und sonstigen u.v.m.

H72 GroBhandelsleistungen (GH) GH mit Erzeugnissen von Herstellung
mit medizintechnischen Produkten von pharmazeutischen Spezialitaten
und sonstigen, GH mit Erzeugnissen von
Herstellung von Kunststoffwaren, GH
mit Erzeugnissen von Herstellung von
Glas und Glaswaren, GH mit Erzeugnis-
sen von Herstellung von Mess-, Kon-
troll-, Navigations- u. d. Instrumenten,
GH mit Erzeugnissen von Herstellung
von Bestrahlungs- und Elektrotherapie-
gerdten und GH mit Erzeugnissen von

Herstellung von optischen und fotogra-
150

fischen Instrumenten u. v. m.
H73 Handelsvermittlung mit Giitern | Handelsvermittlung von landwirtschaft-
des Kernbereichs lichen Grundstoffen, lebenden Tieren,
textilen Rohstoffen und Halbwaren,
Handelsvermittlung von Brennstoffen,
Erzen, Metallen und technischen Che-
mikalien, Handelsvermittlung von Ma-
schinen, technischem Bedarf, Wasser-
und Luftfahrzeugen, Handelsvermitt-
lung von Nahrungsmitteln, Getranken
und Tabakwaren, Handelsvermittlung
von sonstigen Waren, Handelsvermitt-
lung von Waren ohne ausgepragten
Schwerpunkt, sonstige DL der Handels-

. 151
vermittlung u.v.m.

' Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft — Fakten & Zahlen. Handbuch zur Gesundheitswirt-
schaftlichen Gesamtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen.

1 Vgl. Schneider, Karmann et al. (2012): Gesunq_heitswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Séchsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.

" Die in H72 aufgefiihrten Erzeugnisse umfassen auch Produktbereiche wie Kunststoff- sowie Glas- und Glaswaren. Fiir H7 sind daraus nur
diejenigen Teilsegmente relevant, die tatsdchlich medizintechnischen Produkten zuzuordnen sind.

"' Die in H73 aufgefiinrten Erzeugnisse umfassen ein breites Warenspektrum; beriicksichtigt werden daraus nur die Teilsegmente mit Bezug zu
Giitern des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft.
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Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschopfung

Abbildung 96 zeigt fiir die Gltergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs im Freistaat Sachsen im Zeitraum
von 2014 bis 2023 einen kontinuierlichen Anstieg der Bruttowertschépfung (BWS). Die BWS erhghte sich um 144,1
Mio. Euro auf 399,4 Mio. Euro, was einer Zunahme von 56,5 % entspricht. Der Anteil dieser Glitergruppe am Kernbe-
reich der Gesundheitswirtschaft blieb dabei mit durchschnittlich rund 3 % weitgehend konstant. Im Vergleich zu
anderen Bundesldndern weist Sachsen eine mittlere Entwicklungsdynamik auf. Wahrend Berlin (6,5 %) und Mecklen-
burg-Vorpommern (5,7 %) die hochsten durchschnittlichen Wachstumsraten verzeichneten, belegt Sachsen mit ei-
nem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 5,1 % den achten Rang (Tabelle 82). Mit einer Bruttowertsch6p-
fung von 399,4 Mio. Euro erreichte Sachsen im Jahr 2023 Rang zehn im Bundesvergleich. Im Vergleich zum erstplat-
zierten Nordrhein-Westfalen (4,3 Mrd. Euro) entsprach dies etwa einem Zehntel der dortigen Bruttowertschépfung.

—

399,4 Mio. € Bruttowert- +56,5 % Wachstum (rel.) seit 2014
schopfung der Giitergruppe +144,1 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
GroBhandelsbereich des Kernbe- V4 +5,1 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
reichs im Jahr 2023
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Abbildung 96: BWS der Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirt-
schaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 82: BWS der Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches
jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR (2) Statistische Amter des Bundes und
der Lidnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?I\\//IV;.(IZESE;) Rang Bundesland \?’20(?;;; Rang Bundesland ((2%12)_ Rang

[Euro] 2023) [%]

NW 4.300,0 1 HH 1099,4 1 BE 6,5 1

BW 3.500,0 2 HB 4347 2 MV 57 2

BY 3.200,0 3 BW 308,7 3 HE 55 3

HH 2.100,0 4 BY 238,2 4 BB 54 4

HE 1.400,0 5 NW 2364 5 BY 53 5

NI 1.300,0 6 HE 218,0 6 BW 5,2 6

RP 7725 7 SH 200,4 7 RP 5,2 7
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BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?l\v/\llii_(lzzgfj]) Rang Bundesland V(VZO(?;;)F Rang Bundesland ((2%15"‘3_ Rang
[Euro] 2023) [%]
SH 5944 RP 185,1 8
BE 4717 9 SL 159,3 9 HH 5,0 9
| v [ s | 0 | w 593 | 10 X 50 10
HB 300,7 1 BE 124,7 11 NW 49 1
BB 2775 12 BB 107,5 12 ST 48 12
TH 214,5 13 TH 101,1 13 SH 4.8 13
s | s |+ [eOmsama v 47 14
SL 158,4 15 ST 78,6 15 HB 44 15
MV 1258 16 MV 77,2 16 SL 43 16

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschdpfung

Abbildung 97 weist im Zeitraum von 2014 bis 2023 einen leichten Riickgang der Erwerbstatigenzahl in dieser Giiter-
gruppe aus. Im Jahr 2023 waren 4,6 Tsd. Personen beschaftigt, was gegeniiber 2014 einem Riickgang von rund 200
Erwerbstdtigen bzw. —4,9 % entspricht. Der Anteil der Giitergruppe am Kernbereich der Gesundheitswirtschaft ver-
ringerte sich im selben Zeitraum von 2,2 % auf 1,8 %. Auch im Bundesvergleich zeigt sich fiir Sachsen eine moderate
Abnahme der Beschaftigtenzahl, vergleichbar mit der Entwicklung in Berlin, wo im Zeitraum 2014-2023 kein Be-
schiftigtenwachstum verzeichnet wurde (vgl. Tabelle 83). Mit einer durchschnittlichen jihrlichen Wachstumsrate
von —0,6 % belegt Sachsen den zehnten Rang. Nordrhein-Westfalen wies im Jahr 2023 mit 38 Tsd. Erwerbstitigen
die hdchste absolute Beschéftigtenzahl auf; Sachsen erreichte mit 4,6 Tsd. Erwerbstétigen Rang neun.

Erwerbstitige [Tsd.]
w

—o— Anteil der GG an der iGW

2023

4.6 Tsd. Erwerbstitige der Gii-
tergruppe GroBhandelsleistun-
gen des Kernbereichs im Jahr

%

-4,9 % Wachstum (rel.) seit 2014

-0,2 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

/ & -0,6 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Abbildung 97: Erwerbstatige der Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir
Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Tabelle 83: Erwerbstitige der Gltergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs 2023 sowie durchschnittliches jahrliches
Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesund-
heitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Erwerbstdtige Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland (p. a.) (2014-2023) Rang
[Tsd.] [%%0]
NW 38,0 1 BE 0,0 1
BW 30,8 2 BW -0,2 2
BY 27,2 3 BY -0,2 3
HH 14,5 4 HE -0,2 4
NI 13,2 5 NW -0,3 5
HE 11,1 6 SH -0,3 6
RP 7.2 7 \Y -0,4 7
SH 58 8 NI -0,4 8
HH -0,5 9
BB 29 11 BB -0,7 1
HB 2,7 12 RP -0,7 12
TH 2,5 13 HB -0,8 13
ST 18 14 ST -0,8 14
SL 1,6 15 TH -09 15
MV 1.4 16 SL -1,0 16

Die Pro-Kopf-Wertschopfung entwickelte sich hingegen positiv. Abbildung 98 zeigt liber den gesamten Zeitraum eine
kontinuierlich steigende Tendenz. Im Jahr 2023 lag sie bei 86,8 Tsd. Euro, womit Sachsen im Bundeslandervergleich
Rang fiinfzehn einnimmt (vgl. Tabelle 84). Den hochsten Wert erzielte Hamburg mit einer Pro-Kopf-Wertschépfung
von 144,8 Tsd. Euro.
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BWS je Erwerbstatigem [Tsd. Euro]

Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs
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Abbildung 98: Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs in Sachsen; Quelle: Bundesmi-
nisterium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:

WifOR.
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Tabelle 84: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs im Landervergleich 2023; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR).

Pro-Kopf-Wertschopfung (2023)
Bundesland [Tsd. Euro/ Rang
Erwerbstatigem]
HH 144.8 1
HE 126,1 2
BY 1176 3
BW 113,6 4
NW 113,2 5
BE 112,3 6
HB 11,4 7
RP 1073 8
SH 102,5 9
SL 99,0 10
NI 98,5 11
BB 95,7 12
ST 95,2 13
MV 89,9 14
TH 85,8 16
Exporte

Fiir die Exportentwicklung liegen keine ausreichenden Daten vor, sodass diese Kennzahl nicht ausgewertet werden
kann.

Importe

Die Importe der Giitergruppe schwankten im Zeitraum von 2014 bis 2021 auf einem Niveau um etwa 3 Mio. Euro,
nahmen jedoch in den Jahren 2022 und 2023 deutlich zu (vgl. Abbildung 99). Im Jahr 2023 beliefen sich die Importe
auf 3,6 Mio. Euro, was gegeniiber 2014 einem Zuwachs von 0,7 Mio. Euro bzw. 22,7 % entspricht. Der Anteil der
Giitergruppe an den Importen des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft blieb dabei mit durchschnittlich rund 0,3
% nahezu konstant. Im Bundesvergleich erreichte Sachsen mit einem durchschnittlichen jahrlichen Importwachstum
von 2,3 % im Zeitraum 2014-2023 Rang fiinf und war damit das stéirkste ostdeutsche Bundesland (ohne Berlin) (vgl.
Tabelle 85). Mit Importen von 3,6 Mio. Euro belegte Sachsen im Jahr 2023 Rang zehn. Im Vergleich zum erstplatzier-
ten Nordrhein-Westfalen (35,1 Mio. Euro) entsprach dies etwa einem Zehntel des dortigen Importvolumens.

3'6 M|0 £ |mporte der Giiter- ﬂ +22,7 % Wachstum (rel.) seit 2014
gruppe GroBhandelsbereich des +0,7 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
Kernbereichs im Jahr 2023 7 ﬂ +2,3 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Abbildung 99: Importe der Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirt-
schaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 85: Importe der Glitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs, Importe je Einwohner 2023 sowie durchschnittli-
ches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Lindervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bun-
des und der Lander (2024): Bevdlkerung nach Nationalitdt und Bundesldndern.

s I.mport je Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland Einwohner Rang Bundesland (p. 2. Rang
[Mio. Euro] (2023) (2014-

[Euro] 2023) [%]
NW 35,1 1 HH 54 1 HH 2,7 1
BW 30,6 2 HE 43 2 RP 2,7 2
HE 273 3 SH 29 3 SH 2,6 3
BY 241 4 BW 2,7 4 BE 2,4 4
SH 8,6 6 BY 18 6 ST 2,3 6
RP 6,8 7 BE 17 7 NI 2,0 7
NI 6,5 8 RP 1,6 8 BW 1.7 8
BE 6,3 9 SL 1.1 9 BB 1,7 9
HB 1,0 10 BY 1,4 10
ST 1,0 11 MV 1,4 1
BB 2,0 12 HE 1,3 12
TH 1,5 13 NI 0.8 13 NW 1,3 13
SL 1.1 14 BB 0,8 14 SL 1,3 14
MV 1,0 15 TH 0,7 15 TH 1,0 15
HB 0,7 16 MV 0,6 16 HB 0,5 16
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Abbildung 100 stellt die jahrlichen Wachstumsraten der Bruttowertschépfung, der Erwerbstatigenzahl und der Im-
porte fiir den Zeitraum 2015 bis 2023 dar. Alle drei Kennzahlen zeigen eine hohe Volatilitdt. Besonders im Jahr 2022
ist ein starker Anstieg der Wachstumsraten von Bruttowertschépfung und Importen zu beobachten, dem im Jahr
2023 wieder ein deutlicher Riickgang folgte. Die Entwicklung der Erwerbstétigen schwankte im gesamten Zeitraum
geringfiigig um die Nulllinie.

Wachstumsentwicklung der Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs
in Sachsen (2015-2023)

Wachstum [%)]

L~ \

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
—BWS Erwerbstatige Import

Abbildung 100: Wachstumsentwicklung der Glitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs in Sachsen; Quelle: Bundesmi-
nisterium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIifOR.

Okonomische Zusammenfassung

Die Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs (H7) nimmt in Sachsen eine strukturell relevante Position
innerhalb der Gesundheitswirtschaft ein. Mit einer Bruttowertschopfung von 399,4 Mio. Euro im Jahr 2023 erreicht
der Freistaat Rang zehn im Bundesldndervergleich. Im Zeitraum von 2014 bis 2023 wuchs die Bruttowertschopfung
durchschnittlich um 5,1 % pro Jahr. Im Bundesvergleich entspricht dies einer mittleren Wachstumsdynamik, wobei
einzelne Bundeslinder wie Berlin (6,5 %) oder Hessen (5,5 %) h6here Zuwichse verzeichneten. Die Pro-Kopf-Wert-
schopfung belief sich 2023 auf 86,8 Tsd. Euro, womit Sachsen Rang flinfzehn einnimmt. Die Erwerbstitigenzahl
verringerte sich im Betrachtungszeitraum um 4,9 % auf 4,6 Tsd. Personen im Jahr 2023. Damit belegt Sachsen im
Bundesvergleich Rang neun, wahrend Nordrhein-Westfalen mit 48 Tsd. Beschéaftigten die hochste absolute Erwerbs-
tatigenzahl aufweist. Die Importentwicklung zeigt eine positive Dynamik: Mit einem durchschnittlichen jahrlichen
Wachstum von 2,3 % im Zeitraum 2014-2023 erreicht Sachsen Rang flinf im Bundesvergleich. Das Importvolumen
belief sich im Jahr 2023 auf 3,6 Mio. Euro, was Rang zehn entspricht.

Potenzialanalyse'®
Stérken

GroBhandelsleistungen im Kernbereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen profitieren von einer zentralen Lage
und einer gut ausgebauten Verkehrsinfrastruktur, die effiziente Logistik und Distribution ermdglichen.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Gleichzeitig bleibt die Pro-Kopf-Wertschépfung vergleichsweise niedrig, und die Abhangigkeit von globalen Liefer-
ketten macht den Sektor anfallig fiir Krisen, wie die Covid-19-Pandemie gezeigt hat. Die Digitalisierung bietet groB3e
Chancen, die Logistik zu verbessern und Lieferketten flexibler zu gestalten. Der Einsatz von automatisierten Prozessen,
Kl-gestlitztem Lagermanagement und nachhaltigen Logistiklésungen kdnnte langfristig die Wettbewerbsfahigkeit
verbessern. Dennoch bestehen Herausforderungen durch regulatorische Vorgaben und eine zunehmende Marktkon-
zentration, die insbesondere kleinere Akteure unter Druck setzen und verdrangen konnten.

"* Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.
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Obwohl die Bruttowertschdpfung stark gewachsen ist, ist die Zahl der Beschaftigten im selben Zeitraum gesunken.
Dies kann auf Herausforderungen wie Fachkrafteknappheit und den demografischen Wandel hinweisen, aber auch
durch Produktivitdtssteigerungen oder strukturelle Verdnderungen bedingt sein.

Der GroBhandel des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft sieht sich heute mit wachsenden Herausforderungen
konfrontiert, darunter strenge regulatorische Anforderungen, wie die Einhaltung von GDP-Richtlinien und Fal-
schungsschutz, die hohe Investitionen in Uberwachung und Dokumentation erfordern. Zudem sind viele GroBhandler
mit veralteten IT-Strukturen konfrontiert, deren Modernisierung durch Digitalisierung und Automatisierung zwar
Chancen bietet, aber ebenso Kosten und Schulungsbedarf mit sich bringt. Die Pandemie hat zusatzlich Schwachen in
den globalen Lieferketten aufgezeigt, sodass GroBhandler nun Strategien entwickeln miissen, um ihre Lieferketten
robuster und krisenfester zu gestalten. Gleichzeitig steigt der Druck durch intensiven Wettbewerb und sinkende Mar-
gen, was eine fortlaufende Optimierung der Prozesse erforderlich macht. Nachhaltigkeit und Transparenz in der Lie-
ferkette werden ebenfalls zunehmend erwartet, was Investitionen in umweltfreundliche Verpackungen und Trans-
portldsungen notwendig macht.

Auf der anderen Seite bieten sich fiir den GroBhandel des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft interessante Ent-
wicklungsmdglichkeiten. Digitale Transformation und Automatisierung kdnnen Abldufe deutlich verbessern, indem
etwa Bestell- und Logistikprozesse automatisiert werden und moderne Lagerverwaltungssysteme die Abwicklung be-
schleunigen.' Blockchain-Technologien bieten zudem Potenzial fiir eine sichere Nachverfolgbarkeit von Medikamen-
ten.”™ Auch Big Data und Predictive Analytics kdnnten durch prizise Nachfrageprognosen zur Bestandsoptimierung
und zur Vermeidung von Engpéssen beitragen. Der Trend zur personalisierten Medizin er6ffnet Chancen fiir speziali-
sierte Produktangebote, beispielsweise maBgeschneiderte Medikamente und Therapien. Zusatzlich kdnnten GroB-
handler mit Value-Added Services, etwa Beratungsleistungen oder Schulungen fiir Kunden, zusatzliche Marktanteile
gewinnen. Nachhaltige Lieferketten und Investitionen in "griine Logistik" starken dariiber hinaus das Image und for-
dern Partnerschaften mit Geschaftspartnern, die zunehmend Wert auf umweltfreundliche Lsungen legen.
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Unternehmen der Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs (H7) (nach Alphabet)

Unternehmen Landkreis/Kreisfreie Stadt

1001 Artikel Medical GmbH MeiBen

EVE Packs GmbH Chemnitz, Stadt
GMS GmbH German Medical Solutions Leipzig, Stadt
GRAUPNER medical solutions GmbH Erzgebirgskreis

GRUNHORN - Die Cannabis Gruppe (Canymed GmbH, Schurer Pharma & Leipzig, Stadt
Kosmetik GmbH)

Integromed GmbH Leipzig, Stadt
Noweda Pharma-Handels GmbH - NL Ost Nordsachsen
pharma solutions trade GmbH MeiBen
RiePharm GmbH MeiBen

Léndervergleich der Giitergruppe H7 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Giitergruppe GroBhandelsleistungen des Kernbereichs (H7) zeigt im Bundesldndervergleich zwischen Sachsen
(SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GroBe, Dynamik und Struktur. Alle
relevanten Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 86 vergleichend dargestellt.

1% Vgl. Dammann (2020).
"** Vgl. Krolop (2020).

198 Exemplarisch wurden aus der Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen: https://firmen.standort-sachsen.de/company/de/ (Abruf
30.01.2025) die umsatzstarksten Unternehmen ausgewéhlt und nach Alphabet sortiert dargestellt. Datenstand: 2022/23.
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Tabelle 86: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe GroB-
handelsleistungen des Kernbereichs im Flachenlandervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen
(TH); Quellen: (1) Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung
(GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Fldche und Bevdlkerung nach
Landern.

Kennzahl | GroBhandelsdienstleistungen des Kernbereichs (H7) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mio. Euro] 1.400,0 7725 2145
Anteil an KGW (2023) [%] 43 43 29
BWS Anteil an GW (2023) [%] 2,2 3,5 2,2
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 218,0 185,1 101,1
Wachstum H7 (p. a.) 2014-2023 [%] 55 52 4,7
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 4,9 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 4,6 1,1 7.2 2,5
Anteil an KGW (2023) [%] 1.8 2,3 2,8 19
E’t‘g;:’es Anteil an GW (2023) [0%] 14 17 2,1 15
Wachstum H7 (p. a.) 2014-2023 [%] -0,6 -0.2 -0,7 -0,9
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 1.7 1.7 1,6 1,5
Import (2023) [Mio. Euro] 273 6,8 1.5
Anteil an KGW (2023) [%] 0,3 0,1 0.4
Anteil an GW (2023) [%] 0,2 0,1 0.2

Import - -

Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 43 1,6 0,7
Wachstum H7 (p. a.) 2014-2023 [%] 1.3 2,7 1.0
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 7.9 7.0 1.3

6.2 Glitergruppen des erweiterten Bereichs der Gesundheits-
wirtschaft

In den vorangegangenen Kapiteln wurden die Giitergruppen des Kernbereichs der Gesundheitswirtschaft beschreiben.
Nun sollen die Giitergruppen des erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft, wie Waren zur eigenstandigen
Gesundheitsversorgung, Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen, sonstige Dienstleistungen der Gesund-
heitswirtschaft, Investitionen und E-Health genauer analysiert werden.

6.2.1  Giitergruppe Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung E1
Definition und Abgrenzung der Glitergruppe

Die Giitergruppe Waren zur eigenstidndigen Gesundheitsversorgung E1 im erweiterten Bereich der Gesundheitswirt-
schaft (EGW) umfasst Waren und Produkte, die der Férderung, Erhaltung oder Wiederherstellung von Gesundheit und
Wohlbefinden auBerhalb der professionellen medizinischen Versorgung dienen. Sie werden typischerweise privat aus
individuellen Gesundheitsmotiven erworben und ohne unmittelbare arztliche Verordnung genutzt. Damit unterstiit-
zen sie Verbraucherinnen und Verbraucher dabei, priventiv (gesundheitserhaltend) oder kurativ (beschwerdelindernd)
zu handeln. Zu dieser Giitergruppe zéhlen insbesondere freiverkaufliche Arzneimittel, Nahrungserganzungsmittel und
Vitamine, biologische bzw. gesundheitsbezogene Lebensmittel, gesundheitsorientierte Kleidung und Textilien, Waren
der gesundheitsrelevanten Sportwirtschaft, gesundheitsbezogene Printmedien sowie Selbstdiagnose- und Selbstiiber-
wachungsgerate und Produkte der Kérper-, Mund- und Zahnpflege. Abzugrenzen ist die Giitergruppe von verschrei-
bungspflichtigen Arzneimitteln sowie medizinischen Gerdten, deren Anwendung regelméaBig eine arztliche Indikation,
Aufsicht oder Einbindung in die professionelle Versorgung voraussetzt.
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Waren der eigenstdndigen Gesundheitsversorgung sind demgegeniiber fiir den allgemeinen Konsum bestimmt und in

der Regel frei zugdnglich, etwa in Apotheken, Drogerien oder im Einzelhandel (siehe Tabelle 87).
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Da die Giiterkate-

gorien dieser Glitergruppe teils der industriellen Gesundheitswirtschaft (E11, E15) und teils den weiteren Bereichen
der GW (E12-E14) zugeordnet sind (siehe Tabelle 20), wird in den Abbildungen 101, 102, 104 und 105 neben den
beiden ausgewiesenen Anteilen kein weiterer separater Anteil dargestellt.

Tabelle 87: Gltergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung und dazugehdrige Giiterkategorien sowie Beispiele fiir
Giiter und Produkte; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheits-
wirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlduterungen und Lesehilfen. und (2) BioCon Valley
(2015): Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Gesundheitsversorgung

Glitergruppe Giiter- Giiterkategorie (2-stelliger Giiter- Beispiele fiir zugeordnete Giiter und Pro-
code code) dukte'™
Waren zur eigenstandigen E1 E11 Kdrper-, Mund- und Zahnpfle- | Toilettenpapier, Taschen-, Abschmink-,

geprodukte, Nahrungserganzungs-
mittel

Hand- und Tischtiicher, Servietten aus Pa-
pierhalbstoff, Papier, Zellstoffwatte oder
Vliesen aus Zellstofffasern, Monatsbinden
und Tampons, Windeln und Windeleinla-
gen fiir Kleinkinder u. 4. Hygieneartikel
sowie Bekleidung und Bekleidungszube-
hor, aus Papierhalbstoff, Papier, Zellstoff-
watte oder Vliesen aus Zellstofffasern,
Herstellung von sonstigem Papier, Karton
und Pappe, Desinfektionsmittel,
Herstellung sonstiger Schadlingsbekdamp-
fung-, Pflanzenschutz und Desinfektions-
mitteln, organische grenzfldchenaktive
Stoffe (ohne Seifen), Seifen (ausg. zur
Korperpflege, einschl. zu med. Zwecken;
Seifen in anderen Formen), Arzneiwaren
u.v. m.

E12 Biologische Lebensmittel, Obst,
Gemiise

Kornermais, Gerste Roggen und Winter-
menggetreide, Hafer und Sommermeng-
getreide, sonstiges Getreide, Hiilsen-
friichte (Bohnen, Erbsen, Linsen), Olsaaten
(Raps, Sonnenblumen), Reis, Gemiise und
Melonen (Kohl, Spinat, Salat, Spargel),
Kartoffeln (einschl. Pflanzkartoffeln) und
sonstige Wurzeln und Knollen,
Faserpflanzen (Baumwolle Jute, Flachs,
Hanf, und sonstige Faserpflanzen) u. v. m.

E13 Naturfaser- und 6kologische
Bekleidung, Sportbekleidung

Decken (ohne Decken mit elektrischer
Heizvorrichtung), Bettwische, Wische zur
Kérperpflege und Kiichenwasche, Stepp-
decken, Deckbetten, Polster, Schlummer-
rollen und Kopfkissen mit Federung oder
gepolstert oder mit Fiillung aus Stoffen
aller Art oder aus Zellkautschuk oder Zell-
kunststoff, Textile Erzeugnisse fiir den
technischen Bedarf, Herstellung von sons-
tigen Textilwaren, Bekleidung aus Leder
oder rekonstituiertem Leder (einschl.
Minteln) (ohne Bekleidungszubehdér,
Schuhe und Kopfbedeckungen), Arbeits-
und Berufsbekleidung u. v. m.

196 Vgl. Schneider, Karmann et al. (2012): Gesundheitswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Sichsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.

" Die Beispiele fiir zugeordnete Giiter und Produkte umfassen ein breites Spektrum; einbezogen werden daraus nur die gesundheitswirtschafts-
relevanten Anteile (ohne trennscharfe Abgrenzung/Quantifizierung nach Teilbereichen).
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Giitergruppe

Giter-
code

Guterkategorie (2-stelliger Giiter-
code)

Beispiele fiir zugeordnete Giiter und Pro-
dukte™

Waren zur eigenstandigen
Gesundheitsversorgung

E14 Gesundheitswissenschaftliche
und medizinische Literatur

Druck von Tageszeitungen einschl. deren
Sonntagszeitungen u. a. periodischen
Druckschriften, mindestens viermal wo-
chentlich erscheinend, Druck von Werbe-
drucken und Werbeschriften, Verkaufska-
talogen, Druck von Zeitungen (z. B. Wo-
chenzeitungen), Druck von Biichern, Land-
karten, hydrographischen oder dhnlichen
Karten aller Arten, Bildern, Zeichnungen
und Fotografien und Ansichtspostkarten,
andere Druckereileistungen, Satz- und
Bildherstellung, Herstellung von sonstigen
Druckerzeugnissen, Verlegen von Biichern,
Verlegen von Zeitungen, Verlegen von
Zeitschriften, DL im sonstigen Verlagswe-
sen (ohne Software), sonstige DL bei der
Verlegung von Biichern und Zeitschriften;
sonstiges Verlagswesen (ohne Software)
u.v. m.

E15 Sport- und Fitnessgerate inkl.
Schutzbekleidung

Zweirdder u. a. Fahrrider (einschl. Lasten-
dreirddern), ohne Motor, Sportgerite,
Herstellung sonstiger Sportgerdte, Besen
und Biirsten, Schutzhandschuhe aus Leder
oder rekonstituiertem Leder fiir alle Be-
rufe, Sicherheitskopfbedeckungen aus
Kunststoff, Metall u. a. Stoffen, andere
Hiite und Kopfbedeckungen, aus Kaut-
schuk oder Kunststoff, Atmungsapparate
und -gerdte und Gasmasken (ohne Appa-
rate und Gerate fiir Atmungstherapie so-
wie Schutzmasken, ohne mechanische
Teile und ohne auswechselbares Filterele-
ment), Veredlung von Erzeugnissen dieser
Guterabteilung (ohne Mdbelveredlung
und ohne Polsterung von Sitzmébeln),
Herstellung von sonstigen Erzeugnissen

Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschdpfung

In Abbildung 101 wird die Bruttowertschopfung (BWS) der Giitergruppe ,Waren zur eigenstindigen Gesundheitsver-
sorgung” im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft (EGW) im Freistaat Sachsen fiir den Zeitraum 2014 bis
2023 dargestellt (in Mio. Euro) sowie der zugehdrige Anteil an der Gesundheitswirtschaft in Sachsen. Uber den ge-
samten Zeitraum zeigt die BWS dieser Giitergruppe einen insgesamt positiven Trend: Sie stieg um 144,4 Mio. Euro
auf 452,2 Mio. Euro. Dies entspricht einer relativen Zunahme von 46,9 %. Gleichzeitig verringerte sich der Anteil der
Gutergruppe am EGW in Sachsen von 11,1 % (2014) auf 9,7 % (2023). Im Léndervergleich weist Sachsen damit eine
mittlere Dynamik auf. Bundeslinder wie Bremen (5,9 %) und Bayern (4,8 %) verzeichnen im Zeitraum 2014-2023 die
hdchsten Wachstumsraten. Beim durchschnittlichen jahrlichen Wachstum erreicht Sachsen mit 4,4 % Rang 6 (Tabelle
88). In absoluten BWS-Werten liegt Sachsen 2023 mit 452,2 Mio. Euro auf Rang 7. Im Vergleich zum fiihrenden
Bundesland Baden-Wiirttemberg (3,6 Mrd. Euro) entspricht dies etwa einem Achtel der dortigen BWS.

[

m

! schopfung der Giitergruppe Wa-
ren zur eigenstandigen Gesund-
heitsversorgung im Jahr 2023

+144,4 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

/ &l +4,4 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

452,2 Mio. € Bruttowert- &] +46,9 % Wachstum (rel.) seit 2014
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BWS der Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 101: BWS der Giitergruppe Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 88: BWS der Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnitt-
liches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bun-
des und der Lander (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundesldndern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland I?I\VX;(Eﬁf;) Rang Bundesland ‘?;:;;r Rang Bundesland ((2%16'2_ Rang

[Euro] 2023) [%]

BW 3.600,0 1 BW 317,5 1 HB 59 1

BY 3.400,0 2 BY 253,1 2 BY 4,8 2

NW 3.100,0 3 RP 235,5 3 RP 4,8 3

NI 1.800,0 4 HE 233,6 4 TH 4,7 4

HE 1.500,0 5 NI 220,5 5 BW 4.4 5

RP | _oea 6 HH 1833 S R YR

|sn [ 4s22 | 7 | e 1734 7 SH 44 7

SH 451,2 8 NW 170,4 8 HE 4,2 8

BB 4476 9 TH 168,8 9 NI 4,1 9

BE 359,1 10 HB 155,6 10 BB 4,0 10

TH 358,3 11 SH 152,1 11 SL 4,0 11

HH 350,1 12 MV 135,7 12 HH 3.9 12

ST 251,0 13 ST 1151 13 MV 3,9 13

w | 2o 1+ (SN0 ] w 37 14

HB 107,6 15 BE 94,9 15 ST 3.7 15

SL 90,1 16 SL 90,6 16 BE 2,0 16

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschopfung

Abbildung 102 zeigt fiir die Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung im Zeitraum 2014 bis
2023 einen leichten Riickgang der Erwerbstatigenzahl. Im Jahr 2023 waren 7,8 Tsd. Personen in dieser Giitergruppe
beschiaftigt. Gegenliber 2014 ergibt sich ein Minus von rund 0,6 Tsd. Erwerbstétigen, was auf eine leicht riickldufige
Entwicklung hindeutet. Der Anteil der Giitergruppe an den Erwerbstatigen im erweiterten Bereich der Gesundheits-
wirtschaft sank in Sachsen im selben Zeitraum von 11,0 % (2014) auf 10,1 % (2023). Im Lindervergleich liegt Sachsen
mit einer ausgewiesenen jihrlichen Wachstumsrate von 0,9 % auf Rang neun (Tabelle 89).
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Die hochste absolute Erwerbstatigenzahl entféllt 2023 auf Baden-Wiirttemberg mit 53,6 Tsd. Beschiftigten. Sachsen
erreicht mit 7,8 Tsd. etwa ein Siebtel dieses Werts und belegt damit Rang sieben in der absoluten Betrachtung.

7.8 Tsd. Erwerbstitige der Gii- ﬂ +8,2 % Wachstum (rel.) seit 2014
tergruppe Waren zur eigenstin- 40,6 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

digen Gesundheitsversorgung im / & +0,9 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
Jahr 2023

Erwerbstédtige der Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung
in Sachsen (2014-2023)

Anteil [060]

Erwerbstitige [Tsd.]
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Abbildung 102: Erwerbstétige der Glitergruppe Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung in Sachsen; Quelle: Bundesmi-
nisterium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIfOR.

Tabelle 89: Erwerbstatige der Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung 2023 sowie durchschnittliches jahr-
liches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025);
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Erwerbstatige Wachstum (p. a)
Bundesland (ﬁgi:’i) Rang Bundesland (2014-2023) [00] Rang

BW 53,6 1 BB 1,7 1
BY 49,3 2 MV 1,5 2
NW 399 3 BY 1,4 3
NI 25,6 4 BW 1.3 4
HE 19,7 5 NI 1,3 5
RP 10,7 6 SH 1,3 6

ST 1,0 7

RP 0,9 8

SH 6.8 9

TH 53 10 SL 0,8 10
BE 3,6 11 NW 0,5 11
MV 3.3 12 HB 0,4 12
ST 33 13 TH 0,4 13
HH 2,8 14 HE 0,2 14
SL 1,8 15 HH -0,1 15
HB 0,9 16 BE -0,8 16
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Abbildung 103 zeigt fiir die Giitergruppe Waren zur eigenstdndigen Gesundheitsversorgung im Zeitraum 2014 bis
2023 eine kontinuierlich steigende Pro-Kopf-Wertschépfung. Im Bundeslandervergleich erreicht der Freistaat Sach-
sen mit einer Pro-Kopf-Wertschopfung von 58 Tsd. Euro den 15. Rang. Den hdchsten Wert verzeichnet Hamburg mit
125 Tsd. Euro und belegt damit den ersten Rang (vgl. Tabelle 90).

Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe Waren zur eigenstiandigen
Gesundheitsversorgung in Sachsen (2014-2023)

60 -
50 H

40 -

57,6 58,0

51,3 50,8 52,9
483 ' .

428 a 46,7 46,8

BWS je Erwerbstatigem [Tsd. Euro]
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Jahr
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Abbildung 103: Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR.

Tabelle 90: Pro-Kopf-Wertschépfung der Glitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung im Landervergleich 2023;
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024;
Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschépfung
Bundesland (2023) Rang

[Tsd. Euro/Erwerbstatigem]
HH 125,0 1
HB 119,6 2
BE 99,8 3
RP 91,9 4
NW 77,7 5
HE 76,1 6
ST 76,1 7
NI 70,3 8
BY 69,0 9
TH 67,6 10
BW 67,2 11
MV 67,0 12
SH 66,4 13
BB 58,9 14
SL 50,1 16
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Exporte

Die Exporte der Giitergruppe Waren zur eigensténdigen Gesundheitsversorgung im erweiterten Bereich der Gesund-
heitswirtschaft (EGW) in Sachsen nahmen im Zeitraum 2014 bis 2022 zunéchst zu, bevor im Jahr 2023 ein leichter
Riickgang zu verzeichnen war (siehe Abbildung 104). Im Jahr 2023 belief sich das Exportvolumen dieser Giitergruppe
auf 609,2 Mio. Euro. Gegeniiber 2014 entspricht dies einem Zuwachs von 286,9 Mio. Euro beziehungsweise einer
relativen Steigerung von 89 %. Der Anteil der Gltergruppe E1 an den Exporten des EGW in Sachsen verringerte sich
im gleichen Zeitraum leicht von 65,9 % auf 64,0 %. Im Bundeslédndervergleich fallt die Entwicklung in Sachsen un-
terdurchschnittlich aus. Linder wie Bremen (9,5 %) und Berlin (9,3 %) weisen im Zeitraum 2014 - 2023 die héchsten
Exportwachstumsraten auf (vgl. Tabelle 91). Mit einem durchschnittlichen jéhrlichen Wachstum von 7,3 % erreicht
Sachsen Rang 13. In absoluten Exportwerten belegt Sachsen Rang neun mit 609,2 Mio. Euro und ist damit das ex-
portstarkste ostdeutsche Bundesland in dieser Giitergruppe im Jahr 2023. Im Vergleich zum fiihrenden Bundesland
Baden-Wiirttemberg mit 7,4 Mrd. Euro entspricht dies etwa einem Zwélftel des dortigen Exportvolumens.

609,2 Mio. € Exporte der Gii- ﬂ ' +89 9% Wachstum (rel.) seit 2014
tergruppe Waren zur eigenstin- /_' +286,9 Mio. € Wachstum (abs.) seit
digen Gesundheitsversorgung im / & 2014

Jahr 2023 +7,3 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Exporte der Glitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 104: Exporte der Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 91: Exporte der Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung, Exporte je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Ener-
gie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des
Bundes und der Ldnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

Export je Wachstum
et Einwohner (p.a.)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland p.a. Rang
[Mio. Euro] (2023) (2014-
) [Euro] 2023) [%]
BW 7400,0 1 HH 7329 1 HB 9,5 1
NW 6800,0 2 BW 652,6 2 BE 9,3 2
BY 5100,0 3 RP 4791 3 SL 8,8 3
HE 2500,0 4 HE 3894 4 BY 8,4 4
NI 2300,0 5 BY 379,6 5 MV 8,4 5
RP 2000,0 6 HB 379,5 6 HE 8,3 6
HH 1400,0 7 NW 3738 7 NI 8,3 7
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e T
Bundesland [|v|(‘2023) Rang Bundesland (2023) Rang Bundesland (2%14_ Rang
fo. Euro] [Euro] 2023) [0%]
SH 923,7 8 SH 3115 8 BW 8,2 8
BB 583,3 10 SL 267,1 10 BB 79 10
BE 516,6 1 BB 2259 11 NW 79 1
ST 4479 12 ST 2054 12 SH 79 12
TH 408,4 13 TH 192,4 13
MV 296,7 14 MV 182,1
SL 265,6 15 ST 6,0 15
HB 262,5 16 TH 58 16
Importe

Die Importe der Gltergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung in Sachsen stiegen im Zeitraum 2014
bis 2022 an, bevor im Jahr 2023 ein leichter Riickgang zu beobachten war (siehe Abbildung 105). Im Jahr 2023 belief
sich das Importvolumen auf 642,2 Mio. Euro. Gegeniiber 2014 entspricht dies einem Zuwachs von 265,6 Mio. Euro
und damit einer relativen Steigerung von 70,5 %. Der Anteil dieser Giitergruppe an den Importen des EGW in Sachsen
verringerte sich im gleichen Zeitraum von 62,1 % (2014) auf 53,9 % (2023). Im Bundeslindervergleich fillt die Ent-
wicklung in Sachsen geringer aus als in Bundeslidndern mit den héchsten Importwachstumsraten, etwa Hessen (12,0
%) und Mecklenburg-Vorpommern (11,1 %) (Tabelle 92). Sachsen erreicht beim durchschnittlichen jahrlichen Wachs-
tum mit 6,1 % Rang 12. In absoluten Importwerten liegt Sachsen ebenfalls auf Rang 12 (642,2 Mio. Euro) und erreicht
damit etwa ein Dreizehntel des Importvolumens des erstplatzierten Bundeslandes Nordrhein-Westfalen (8,7 Mrd.

Euro).
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Anteil der GG am erweiterten Bereich

2019

+70,5 % Wachstum (rel.) seit 2014
+265,6 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
+6,1 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Importe der Glitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung
in Sachsen (2014-2023)

2023

Anteil [060]

Abbildung 105: Importe der Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung in Sachsen; Quelle: Bundesministe-
rium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Tabelle 92: Importe der Giitergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung, Importe je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Ener-
gie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des
Bundes und der Ldnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

Import I;ir:\?vz:rir Bun- Wachstum
Bundesland (?023) Rang Bundesland (2023) Rang des- (p. a.) (2014- Rang

[Mio. Euro] [Euro] land 2023) [%]
NW 8.700,0 1 HH 2.669,9 1 HE 12,0 1
BW 7.000,0 2 SL 7570 2 MV 11,1 2
BY 6.200,0 3 BW 617,3 3 BE 10,7 3
HH 5.100,0 4 SH 539,5 4 HB 9,5 4
NI 3.900,0 5 HB 504,6 5 SL 9,3 5
HE 3.200,0 6 HE 498,4 6 NW 8,8 6
SH 1.600,0 7 NW 478,3 7 BW 8,7 7
RP 1.300,0 8 NI 4778 8 SH 8,4 8
BB 928,6 9 BY 461,5 9 BY 8,2 9
SL 7528 10 MV 401,5 10 NI 7.3 10
MV 654,3 11 BB 359,7 1 BB 6,1 11

RP 3114

ST 463,3 ST 2125 HH 4.9
BE 453,7 14 RP 2,2 14
HB 349,0 15 BE 120,0 15 ST 1,6 15
TH 186,0 16 TH 87,6 16 TH -6,9 16

In Abbildung 106 ist das jahrliche Wachstum der Bruttowertschdpfung, der Erwerbstdtigen, der Exporte und Importe
im Bereich der Gitergruppe Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung im Freistaat Sachsen von 2015 bis
2023 dargestellt. Es zeigt sich eine hohe Volatilitat, die sich speziell in den Jahren 2017 und 2020 in einem deutlichen
Riickgang der Kennzahlen widerspiegelt.

Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Waren zur eigensténdigen
Gesundheitsversorgung in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 106: Wachstumsentwicklung der Gltergruppe Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR.
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Okonomische Zusammenfassung

Die Giitergruppe Waren zur eigenstdndigen Gesundheitsversorgung E1 stellt in Sachsen einen insgesamt stabilen
Teilbereich der Gesundheitswirtschaft dar.

Mit einer Bruttowertschépfung von 452,2 Mio. Euro im Jahr 2023 belegt der Freistaat bundesweit Rang sieben. Das
durchschnittliche jahrliche Wachstum der Bruttowertschépfung von 4,4 % im Zeitraum 2014 bis 2023 weist auf eine
moderate Dynamik hin, bleibt jedoch hinter den Wachstumsraten der Spitzenreiter Bremen (5,9 %) und Bayern (4,8
%) zuriick.

Die Pro-Kopf-Wertschopfung betragt 58 Tsd. Euro und liegt damit im unteren Bereich des Bundeslandervergleichs
(Rang 15). Die Zahl der Erwerbstatigen belief sich 2023 auf 7,8 Tsd. Personen. Uber den Zeitraum 2014 bis 2023 zeigt
sich insgesamt eine leicht riicklaufige Entwicklung, wobei Sachsen im Vergleich der absoluten Beschaftigtenzahlen
Rang sieben einnimmt. In anderen ostdeutschen Bundeslandern wie Brandenburg (1,7 %) und Mecklenburg-Vorpom-
mern (1,5 %) war das Beschaftigungswachstum stérker ausgeprégt.

Die Exporte der Giitergruppe nahmen von 2014 bis 2023 insgesamt um 89 % zu und erreichten 2023 ein Volumen
von 609,2 Mio. Euro. Sachsen belegt damit bundesweit Rang neun. Mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachs-
tumsrate von 7,3 % liegt der Freistaat auf Rang 13 und damit unter dem Bundesdurchschnitt. Die Importe stiegen im
gleichen Zeitraum um 70,5 % auf 642,2 Mio. Euro.

Die jahrlichen Wachstumsraten von Bruttowertschépfung, Erwerbstatigenzahl sowie Exporten und Importen weisen
im Zeitraum 2015 bis 2023 eine hohe Volatilitat auf. Besonders in den Jahren 2017 und 2020 kam es zu deutlichen
Riickgdngen einzelner Kennzahlen.

Potenzialanalyse'
Starken

Die Waren dieser Giitergruppe tragen indirekt zur Gesundheitsversorgung bei, indem sie die Eigenverantwortung der
Bevdlkerung stérken und praventive MaBnahmen unterstiitzen. Langfristig kdnnen sie dazu beitragen, Gesundheits-
kosten zu senken und die Inanspruchnahme professioneller medizinischer Leistungen zu reduzieren.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Trotz des vorhandenen Potenzials bestehen Herausforderungen bei der weiteren Verbreitung von Produkten zur ei-
genstindigen Gesundheitsversorgung. Ein zentraler Ansatzpunkt liegt in der Bereitstellung ausgewogener und trans-
parenter Informationen fiir Verbraucherinnen und Verbraucher, um Wissen und Akzeptanz zu fordern. Zudem eréffnet
dieser Markt Apotheken und digitalen Plattformen in Sachsen die Mdglichkeit, zusdtzliche Geschaftsfelder zu er-
schlieBen. Umsatzriickgdnge im Kernbereich der Arzneimittelversorgung kdnnen so teilweise durch sogenannte Over-
the-Counter-Produkte kompensiert werden. Insbesondere Kosmetika, Nahrungsergdanzungsmittel, Medizinprodukte
sowie Angebote aus dem Home-Care-Bereich bieten hierfiir Ansatzpunkte. "™

Landervergleich der Giitergruppe E1 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Giitergruppe Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung E1 zeigt im Bundesldndervergleich zwischen
Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GréBe, Dynamik und Struk-
tur. Alle relevanten Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 93 vergleichend dargestellt.

"*® Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.

159\/gl. Schiirmann & Bergheim (2024).
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Tabelle 93: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe Waren
zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung im Flachenlidndervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thii-
ringen (TH); Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrech-
nung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Flsiche und Bevélkerung nach
Landern.

Kennzahl Waren zur eigenstindigen Gesundheitsversorgung (E1) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mio. Euro] 1.500,0 983,1 358,3
Anteil an EGW (2023) [%%] 11,9 15,8 15,2
o Anteil an GW (2023) [%] 3,5 4,5 3,7
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 233,6 2355 168,8
Wachstum E1 (p. a.) 2014-2023 [%] 4,2 4.8 4,7
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 4.9 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 7.8 19,7 10,7 53
Anteil an EGW (2023) [%)] 10,1 12,1 12,8 14
Efc‘;‘.’firgb:' Anteil an GW (2023) [9%] 2,3 3,1 3,1 3,1
Wachstum E1 (p. a.) 2014-2023 [%] 0.9 0,2 0,9 0,4
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1.7 1.7 1.6 1.5
Export (2023) [Mio. Euro] 2.500,0 2.000,0 4084
Anteil an EGW (2023) [%] 69,1 81,2 75,2
Export Anteil an GW (2023) [%] 13,5 15,2 22,5
Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 389,4 479,1 1924
Wachstum E1 (p. a.) 2014-2023 [%] 83 8,1 5,8
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 7.6 45
Import (2023) [Mio. Euro] 642,2 3.200,0 1.300,0 186,0
Anteil an EGW (2023) [9%] 53,9 62,8 69,9 45,6
Anteil an GW (2023) [%)] 27 20,9 18,7 24.8
Import Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 157,0 4984 3114 87,6
Wachstum E1 (p. a.) 2014-2023 [%] 6,1 12,0 2,2 -6,9
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 79 7,0 1,3

6.2.2  Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen E2
Definition und Abgrenzung der Glitergruppe

Die Sport-, Wellness- und Gesundheitstourismusdienstleistungen der Giitergruppe E2 umfassen Angebote, die darauf
ausgerichtet sind, die kdrperliche und psychische Gesundheit zu fordern, das allgemeine Wohlbefinden zu steigern
sowie Mdglichkeiten zur Stressreduktion und Erholung im gesundheitstouristischen Kontext bereitzustellen. Diese
Dienstleistungen werden sowohl in spezialisierten Einrichtungen (z. B. Fitnessstudios, Wellnesszentren) als auch im
Rahmen touristischer Angebote (z. B. Kurorte, Wellnesshotels) erbracht.

Im Gegensatz zu medizinischen oder pflegerischen Dienstleistungen, die dem Kernbereich der Gesundheitsversorgung
zugeordnet sind, weisen Sport-, Wellness- und Gesundheitstourismusdienstleistungen keinen unmittelbaren Bezug
zur Behandlung von Krankheiten oder gesundheitlichen Beschwerden auf. Sie zdhlen daher zum erweiterten Bereich
der Gesundheitswirtschaft (EGW). Eine Ausnahme stellen medizinisch ausgerichtete Wellnessprogramme dar, wie
etwa Rehabilitationsaufenthalte oder Kurbehandlungen mit therapeutischer Zielsetzung. Diese Angebote werden dem
Kernbereich zugeordnet (vgl. Tabelle 94)."

160 Schneider, Karmann et al. (2012): Gesundhe_i_tswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Séchsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.
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Tabelle 94: Gutergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen und dazugehorige Gliterkategorien sowie Beispiele fiir
Dienstleistungen; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirt-
schaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen und Lesehilfen. und (2) BioCon Valley
(2015): Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giiter- Giiterkategorie (2-stelliger Giiter- Beispiele fir zugeordnete

code code) Dienstleistungen (DL)™'
Sport-, Wellness- und Tou- E2 E21 Sportdienstleistungen Vermietung von Sport- und Freizeitgerd-
rismusdienstleistungen ten, DL des Sportwesens (Staat, Verkiufe),

DL des Sportwesens (Staat, Eigenver-
brauch), DL des Sportwesens, Betrieb von
Sportanlagen, DL von Sportvereinen, DL
von Fitnesszentren, Erbringung von sons-
tigen Dienstleistungen des Sports, Erbrin-
gung von Dienstleistungen der Unterhal-
tung und der Erholung

E22 Wellness- und Tourismus- DL in Hotels, DL in Gasthdfen, DL in Pensi-
dienstleistungen onen, sonstige DL der Hotels, Gasthdfe
und Pensionen, DL in Erholungs- und Feri-
enheimen, DL in Ferienzentren, DL in Feri-
enhdusern und Ferienwohnungen, DL in
Jugendherbergen und Hiitten, sonstige DL
der Ferienunterkiinfte und dhnliche Be-
herbergungsstatten, DL auf Campingplat-
zen, sonstige DL der Campingplatze

u.v. m.

Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschopfung

Von 2014 bis 2019 verzeichnete die Bruttowertschdpfung der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienst-
leistungen E2 einen kontinuierlichen Anstieg. In den Jahren der COVID-19-Pandemie 2020 und 2021 kam es zu einem
deutlichen Riickgang um etwas mehr als 60 Mio. Euro. In den Folgejahren setzte eine Erholung ein, sodass die Brut-
towertschopfung 2023 ein hoheres Niveau als vor der Pandemie erreichte. Insgesamt stieg sie im Betrachtungszeit-
raum 2014 bis 2023 um 117,9 Mio. Euro auf 336,4 Mio. Euro, was einer relativen Zunahme von 54 % entspricht.

Trotz dieses Wachstums verringerte sich der Anteil der Gilitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirt-
schaft in Sachsen von 7,9 % im Jahr 2014 auf 7,2 % im Jahr 2023 (vgl. Abbildung 107). Im Bundeslandervergleich
liegt Sachsen damit im Mittelfeld. Bundesldnder wie Bremen (6,5 %) und Berlin (6,2 %) wiesen im Zeitraum 2014 bis
2023 die hichsten Wachstumsraten der Bruttowertschépfung auf (siehe Tabelle 95). Mit einem durchschnittlichen
jahrlichen Wachstum von 4,9 % erreicht Sachsen Rang neun. In absoluten Werten belegt der Freistaat mit einer
Bruttowertschépfung von 336,4 Mio. Euro Rang elf. Im Vergleich zum fiihrenden Bundesland Bayern mit 3,8 Mrd.
Euro entspricht dies etwa einem Elftel der dortigen Bruttowertschopfung.

336,4 Mio. € Bruttowert- & 454 % Wachstum (rel.) seit 2014
r_j schopfung der Giitergruppe +117,9 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
E Sport-, Wellness- und Touris- V4 ﬁ +4,9 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
— musdienstleistungen im Jahr

2023

" Die Beispiele fiir zugeordnete Dienstleistungen umfassen ein breites Spektrum; einbezogen werden daraus nur die gesundheitswirtschaftsrele-
vanten Anteile (ohne trennscharfe Abgrenzung/Quantifizierung nach Teilbereichen).
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BWS der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 107: BWS der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 95: BWS der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnitt-
liches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Lindervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bun-
des und der Lander (2024): Bevélkerung nach Nationalitdt und Bundesldndern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?I\\,/IV:)_(IZngj]) Rang Bundesland ‘?Iz(’ct]zr]??)r Rang Bundesland ((2%32_ Rang
[Euro] 2023) [%]
BY 3.800,0 1 HH 363.8 1 HB 6,5 1
NW 3.800,0 2 SH 3125 2 BE 6,2 2
BW 2.300,0 3 MV 3014 3 NW 6,1 3
NI 2.000,0 4 HE 2959 4 HH 59 4
HE 1.900,0 5 BY 2828 5 HE 53 5
RP 1.100,0 6 RP 263,5 6 BB 5.1 6
SH 926,9 7 NI 245,0 7 RP 51 7
HH 695,0 8 NW 2089 8 NI 4,9 8
MV 4911 10 HB 184,0 10 BY 4.8 10
BB 2374 12 BE 157,5 12 BW 4,6 12
TH 190,3 13 BB 92,0 13 SL 4,4 13
ST 1757 14 TH 89,7 14 TH 4,0 14
SL 158,9 15 SH 3.8 15
HB 1273 16 ST 80,6 16 MV 2,6 16

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschopfung

Die Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen weist im Zeitraum 2014 bis 2023 einen moderaten
Anstieg der Erwerbstitigenzahl auf (vgl. Abbildung 108). Im Jahr 2023 waren 7,6 Tsd. Personen in diesem Bereich
beschiftigt. Gegeniliber 2014 entspricht dies einem Zuwachs von rund 1,0 Tsd. Erwerbstatigen beziehungsweise einer
relativen Zunahme von 15,6 %.

Der Anteil der Giitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen blieb im Betrachtungszeit-
raum weitgehend stabil und lag bei etwa 10 %.
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Im Bundesldndervergleich zeigt Sachsen damit eine mittlere Entwicklung. Wahrend Bremen mit 2,9 % die hochste
jahrliche Wachstumsrate verzeichnet, erreicht Sachsen mit 1,6 % Rang acht. In absoluten Beschéftigtenzahlen liegt
Nordrhein-Westfalen 2023 mit 65,9 Tsd. Erwerbstatigen an der Spitze. Sachsen kommt mit 7,6 Tsd. auf etwa ein
Neuntel dieses Werts und belegt Rang elf (vgl. Tabelle 96).

7.6 Tsd. Erwerbstitige der Gi- +15,6 % Wachstum (rel.) seit 2014
tergruppe Sport-, Wellness- und +1 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

Tourismusdienstleistungen im e &] +1,6 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
Jahr 2023

Erwerbstatige der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 108: Erwerbstétige der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen in Sachsen; Quelle: Bundesmi-
nisterium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIfOR.

Tabelle 96: Erwerbstatige der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen 2023 sowie durchschnittliches jahr-
liches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025);
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Bundesland i;‘g;gs?:;?]e Rang Bundesland gg?gﬁ%n;?’(f [;0} Rang
NW 65,9 1 HB 29 1
BY 63,8 2 BE 2,5 2
BW 46,6 3 HH 2,5 3
NI 43,7 4 HE 2,2 4
HE 29,3 5 SL 2,0 5
SH 23,8 6 NW 1.7 6
RP 17,0 7 BW 1.6 7
BE 12,7 9 BB 1,5 9
HH 9,3 10 BY 1.4 10

RP 1.4 11
BB 52 12 NI 1.3 12
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Erwerbstitige Wachstum (p. a.)
Bundesland (2023) [Tsd ] Rang Bundesland (2014-2023) [06] Rang
TH 4,6 13 ST 1,1 13
ST 3,5 14 SH 0,6 14
SL 3,3 15 TH 0,4 15
HB 2,5 16 MV -0,9 16

In Abbildung 109 zeigt sich fiir die Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen im Zeitraum 2014
bis 2023 eine insgesamt steigende Pro-Kopf-Wertschdépfung, die in den Jahren 2020 und 2021 deutlich einbrach. Im
Bundesldndervergleich liegt Sachsen mit einer Pro-Kopf-Wertschépfung von 44,3 Tsd. Euro auf Rang 13. Den hdchs-
ten Wert erreicht Hamburg mit 74,7 Tsd. Euro (Tabelle 97).

40 -

30 f

10 A

BWS je Erwerbstatigem [Tsd. Euro]

33,6

Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe Sport-, Wellness- und
Tourismusdienstleistungen in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 109: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-

rechnungen: WifOR.

Tabelle 97: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen im Landervergleich 2023;
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024;
Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschépfung
Bundesland (2023) Rang
[Tsd. Euro/Erwerbstatigem]
HH 74,7 1
HE 64,8 2
RP 64,7 3
BY 59,6 4
NW 57,7 5
HB 50,9 6
ST 50,2 7
BW 49,4 8
SL 48,2 9
BE 46,9 10
NI 45,8 1
BB 45,7 12
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Pro-Kopf-Wertschépfung
Bundesland (2023) Rang
[Tsd. Euro/Erwerbstatigem]

TH 41,4 14

SH 38,9 15

MV 36,6 16
Exporte

Die Exporte der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen stiegen in Sachsen von 2014 bis 2019
leicht an (siehe Abbildung 110). Im Jahr 2020 gingen sie pandemiebedingt deutlich zuriick und sanken von rund 40
Mio. Euro (2019) auf etwa 21 Mio. Euro. In den Folgejahren nahmen die Exporte wieder zu, erreichten jedoch bis
2023 nicht das Niveau vor der COVID-19-Pandemie. Im Jahr 2023 lag das Exportvolumen bei 34,2 Mio. Euro. Gegen-
tber 2014 entspricht dies einem Anstieg um rund 2,0 Mio. Euro beziehungsweise einer relativen Zunahme von 6,2
%.

Der Anteil dieser Giitergruppe an den Exporten des erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen ver-
ringerte sich im selben Zeitraum von 6,6 % (2014) auf 3,6 % (2023).

Im Bundeslandervergleich z3hlt Sachsen damit zur oberen Gruppe der Linder mit positiven Wachstumsraten (vgl.
Tabelle 98). Mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von 0,7 % belegt Sachsen Rang drei und liegt
damit auf dem Niveau von Hamburg. In absoluten Exportwerten erreicht Sachsen mit 34,2 Mio. Euro Rang elf und ist
2023 das zweitstarkste ostdeutsche Bundesland. Im Vergleich zum fiihrenden Bundesland Bayern (430,3 Mio. Euro)
entspricht dies etwa einem Zwolftel des dortigen Exportvolumens.

34,2 Mio. € Exporte der Gii- & +6,2 % Wachstum (rel.) seit 2014
tergruppe Sport-, Wellness- und +2 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
Tourismusdienstleistungen im /’ f& +0,7 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
Jahr 2023

Exporte der Gltergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 110: Exporte der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Tabelle 98: Exporte der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen, Exporte je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Ener-
gie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des
Bundes und der Lidnder (2024): Fldche und Bevélkerung nach Landern.

e s
Bundesland [|v|('2023) Rang Bundesland (2023) Rang Bundesland (2pC.)14.1— Rang
SHETE) [Euro] 2023) [9%]

BY 430,3 1 MV 76,5 1 BE 1,2 1
NW 281,0 2 SH 59,6 2 HH 0.7 2
NI 239,1 4 HE 29,4 4 BB 0,4 4
HE 188,7 5 NI 29,3 5 RP 0,4 5
SH 1769 6 BW 22,9 6 TH 0.3 6
MV 124,7 7 HH 18,2 7 HB 0,2 7
RP 75,1 8 RP 18,0 8 SL 0,1 8
BE 55,4 9 NW 15,4 9 MV 0,0 9
HH 34,7 10 BE 14,6 10 NW -0,1 10
TH 30,9 12 SL 13,0 12 HE -0,2 12
BB 24,2 13 HB 12,0 13 ST -0,2 13
ST 17,3 14 BB 9.4 14 SH -0,2 14
SL 129 15 BW -0,3 15
HB 8,3 16 ST 79 16 NI -1,0 16

Importe

Die Importe der Guitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen nahmen in Sachsen im Zeitraum 2014
bis 2023 deutlich zu (siehe Abbildung 111). Im Jahr 2023 belief sich das Importvolumen auf rund 64 Mio. Euro.
Gegeniiber 2014 entspricht dies einem Anstieg um 31,4 Mio. Euro und damit einer relativen Zunahme von 96,3 %.

Der Anteil dieser Giitergruppe an den Importen des erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft in Sachsen blieb
im Betrachtungszeitraum trotz zwischenzeitlicher Schwankungen weitgehend stabil und lag durchschnittlich bei
etwa 5,4 %.

Im Bundeslandervergleich weist Sachsen eine dynamische Entwicklung auf. Wahrend Brandenburg mit 9,5 % die
hochste Importwachstumsrate im Zeitraum 2014 bis 2023 verzeichnet (Tabelle 99), erreicht Sachsen mit einem
durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 7,8 % Rang drei. In absoluten Importwerten belegt Sachsen mit rund
64 Mio. Euro Rang neun und erreicht damit etwa ein Viertel des Importvolumens des erstplatzierten Bundeslandes
Nordrhein-Westfalen (280,7 Mio. Euro).

64 Mio. € Importe der Giiter- +96,3 % Wachstum (rel.) seit 2014
gruppe Sport-, Wellness- und +31,4 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

Tourismusdienstleistungen im / & +7|8 % Wachstum (p a.) 2014-2023
Jahr 2023
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Importe der Glitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 111: Importe der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 99: Importe der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen, Importe je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Ener-
gie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des
Bundes und der Ldnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

Import I.mport je Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland Al Rang Bundesland (p. 2. Rang
[MichElG] (2023) (2014-
[Euro] 2023) [%]
NW 280,7 1 MV 40,8 1 BB 9,5 1
BY 2729 2 SH 20,9 2 HB 79 2
N 1569 3 HE 209 ER T 7
BW 1478 4 BY 20,3 4 SL 7.7 4
HE 134,0 5 NI 19,2 5 RP 6.6 5
RP 71,8 6 BE 189 6 TH 6,5 6
BE 71,5 7 HH 17,8 7 ST 6,2 7
MV 66,5 8 RP 17,2 8 MV 6,1 8
SH 62,1 10 BB 15,5 10 BE 59 10
BB 40,1 1 NW 15,4 11 HE 53 1
HH 34,0 12 HB 14,0 12 BY 52 12
ST 29,5 13 ST 13,5 13 SH 52 13
TH 28,5 14 TH 134 14 NW 50 14
SL 11,8 15 BW 13,0 15 HH 49 15
HB 9,7 16 SL 11,9 16 BW 4,5 16

Abbildung 112 zeigt das jahrliche Wachstum der Bruttowertschépfung, der Erwerbstatigenzahl sowie der Exporte
und Importe in der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen des erweiterten Bereichs der Ge-
sundheitswirtschaft in Sachsen von 2015 bis 2023. Im Jahr 2020 kommt es zu einem deutlichen Riickgang der be-
trachteten Kennzahlen. AnschlieBend setzt eine Erholung ein, die im Jahr 2022 in einem ausgepragten Anstieg sicht-
bar wird.
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Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen
in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 112: Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR.

Okonomische Zusammenfassung

Die Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen (E2) stellt in Sachsen einen wachsenden, im bun-
desweiten Vergleich jedoch weiterhin mittelgroBen Teilsektor der erweiterten Gesundheitswirtschaft dar. Zwischen
2014 und 2023 erhohte sich die Bruttowertschépfung um 117,9 Mio. Euro auf 336,4 Mio. Euro, was einer relativen
Zunahme von 54 9% entspricht. Damit belegt Sachsen im Jahr 2023 Rang elf im Bundesldndervergleich. Der Anteil der
Giitergruppe E2 am erweiterten Bereich der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verringerte sich im gleichen Zeitraum
von 7,9 % auf 7,2 %.

Mit einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum der Bruttowertschépfung von 4,9 % liegt Sachsen im Mittelfeld
der Bundeslinder (Rang neun) und damit hinter Bundeslandern wie Bremen, Berlin und Nordrhein-Westfalen, jedoch
vor Thiiringen und Sachsen-Anhalt. Die Pro-Kopf-Wertschépfung belief sich 2023 auf 44,3 Tsd. Euro, womit Sachsen
Rang dreizehn erreicht und hinter Lindern wie Hamburg und Hessen liegt.

Die Zahl der Erwerbstatigen in der Gltergruppe E2 nahm von 2014 bis 2023 um 15,6 % auf 7,6 Tsd. Personen zu. In
absoluten Beschéaftigtenzahlen belegt Sachsen damit Rang elf. Das durchschnittliche jahrliche Beschaftigungswachs-
tum von 1,6 % entspricht Rang acht im Bundesvergleich und weist auf eine stabile Arbeitsmarktdynamik hin. Der
Anteil der Erwerbstatigen dieser Glitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen lag bei
rund 10 %.

Im AuBenhandel stiegen die Exporte von 2014 bis 2023 auf 34,2 Mio. Euro, was einer Zunahme von 6,2 % entspricht.
Mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von 0,7 % erreicht Sachsen Rang drei im Bundesvergleich.
Die Importe erhohten sich im gleichen Zeitraum auf 64,0 Mio. Euro (+96,3 %). Mit einer durchschnittlichen jéhrlichen
Importwachstumsrate von 7,8 % belegt Sachsen auch hier Rang drei bundesweit.

Potenzialanalyse'®
Starken

Sachsen verfiigt Giber eine gut ausgebaute Infrastruktur im Bereich Sport-, Wellness- und Gesundheitstourismus. Die
geografische Lage, zahlreiche Kurorte und Heilbdder sowie touristisch bedeutsame Wanderregionen wie die Sachsi-
sche Schweiz und das Erzgebirge tragen zu seiner Attraktivitat als Standort fiir Gesundheits- und Aktivtourismus bei.

"* Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.
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Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Gleichzeitig bestehen Herausforderungen: Eine zunehmende Fachkrafteknappheit erschwert die nachhaltige Weiter-
entwicklung des Sektors. Dartiber hinaus fehlen verbindliche Definitionen zentraler Begriffe wie "Wellness" und "Ge-
sundheit", was zu Qualitdtsunterschieden und eingeschrankter Transparenz fiir Verbraucher fiihren kann. Chancen
ergeben sich vor allem durch innovative Konzepte wie barrierefreie und bedarfsgerechte Reiseangebote fiir Menschen
mit Beeintrachtigungen sowie durch den Einsatz neuer Technologien, beispielsweise Virtual Reality (VR) und Aug-
mented Reality (AR), zur Erweiterung und Verbesserung der Angebote.

Die Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen stellt ein bedeutendes Teilsegment der Gesund-
heitswirtschaft dar, das sowohl durch den demografischen Wandel als auch durch technologische Innovationen ge-
pragt wird. Sie verzeichnet kontinuierliches Wachstum und bietet betrachtliches Entwicklungspotenzial.

Die Zunahme der Erwerbstatigen sowie das Exportwachstum unterstreichen die konomische Bedeutung des Sektors
in Sachsen. Gleichzeitig gilt es, dem Fachkraftebedarf zu begegnen und innovative, wettbewerbsfahige Dienstleistun-
gen zu entwickeln, um den steigenden Anforderungen und der internationalen Konkurrenz gerecht zu werden. Ein
wesentliches Potenzial liegt in der Foérderung praventiver Angebote, die nicht nur das individuelle Wohlbefinden un-
terstiitzen, sondern auch langfristig zur Kostenddmpfung im Gesundheitssystem beitragen kdnnen.

Die kontinuierlich steigende Bruttowertschopfung (+54 % seit 2014) und das durchschnittliche Jahreswachstum von
4,9 % belegen die zunehmende Nachfrage nach Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen. Dies verdeutlicht
ein wachsendes Gesundheitsbewusstsein eines Teils der sdchsischen Bevdlkerung, die zudem iiber eine entsprechende
Kaufkraft verfiigt. Auffallig ist zudem das starke Importwachstum (+96,3 %), was die zunehmende internationale
Pragung des Marktes erkennen l3sst.

Zu den zentralen Herausforderungen zahlen die zielgerichtete Ansprache von Zielgruppen und die Marktfahigkeit
spezieller Gesundheitsangebote. Die Digitalisierung wird hierbei eine Schliisselrolle spielen, um die Nachfrage nach
personalisierten Leistungen zu bedienen und neue Markte zu erschlieBen. Gesundheit bleibt dabei ein zentraler ge-
sellschaftlicher Wert, und der Gesundheitstourismus hat das Potenzial, sich langfristig als zukunftstrachtiges Seg-
ment im Tourismussektor zu etablieren.

Ein weiterer Aspekt betrifft die klare Definition zentraler Begriffe wie "Wellness" und "Gesundheit". Unterschiedliche
Interpretationen erschweren eine konsistente Angebotsgestaltung und reduzieren die Vergleichbarkeit fiir Verbrau-
cherinnen und Verbraucher.

Zwischen Theorie und Praxis bestehen ebenfalls Unterschiede: Viele gesundheitsorientierte touristische Angebote
werden in Konzepten positiv bewertet, sind jedoch in der Umsetzung nicht immer marktfahig. Insbesondere Projekte
mit stark medizinischem Schwerpunkt werden von Reisenden seltener angenommen.

Die Ansprache der Zielgruppen erfordert zudem Sensibilitdt: Urlauberinnen und Urlauber méchten nicht als Patien-
tinnen und Patienten wahrgenommen werden, wie Studien (z. B. Blumenstock et al., 2013) zeigen. Vielmehr besteht
ein Spannungsverhaltnis zwischen der Kommunikation krankheitsbezogener Inhalte und der Erwartung, im Urlaub
eher Entspannung und Lebensfreude zu finden.'®

Der Masterplan Tourismus Sachsen greift zentrale Herausforderungen auf. Er betont die Notwendigkeit, saisonale
Abhangigkeiten durch ganzjdhrige Angebote - etwa moderne Wellness- und Gesundheitsformate - zu verringern.

Der demografische Wandel erfordert barrierefreie, altersgerechte und generationeniibergreifende Angebote. Zur Be-
wiltigung der Fachkriafteknappheit werden MaBnahmen zur Gewinnung und Bindung von qualifiziertem Personal
ergriffen. Um im Wettbewerb erfolgreich zu sein, setzt Sachsen auf eine Kombination aus Qualitat, regionalen Al-
leinstellungsmerkmalen sowie nachhaltigen und umweltschonenden Verfahren. Barrierefreiheit wird durch den Aus-
bau entsprechender Infrastruktur und Informationen gestarkt. Parallel dazu wird die Digitalisierung vorangetrieben,
um Buchungsprozesse zu verbessern und personalisierte Gesundheitsprogramme zu ermdglichen. Darliber hinaus soll
das Image Sachsens als Gesundheitstourismus-Destination durch gezielte Marketingstrategien und die stirkere Sicht-

barkeit seiner vielfltigen Angebote weiter verbessert werden."**

' Blumenstock et al. (2013).

1o https://www.tourismus.sachsen.de/download/20251104_MTS_Barrierefrei.pdf.
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Der demografische Wandel wirkt hierbei als zentraler Treiber: Mit steigender Lebenserwartung wachst die Nachfrage
nach gesundheits- und wellnessorientierten Angeboten, die auf Pravention und altersgerechte Gesundheitsférderung
ausgerichtet sind. Altere Reisende verfiigen zudem hiufig iiber eine erhdhte Zahlungsbereitschaft fiir qualitativ hoch-
wertige Leistungen. '™ Gleichzeitig steigt der Bedarf an speziellen Angeboten fiir chronisch erkrankte Reisende, die
wahrend ihrer Aufenthalte zusétzliche medizinische Dienstleistungen bendtigen.

Die digitale Transformation erdffnet schlieBlich durch den Einsatz von Big Data neue Mdglichkeiten der Personalisie-
rung. Die Analyse groBer Datenmengen erlaubt es, individuelle Bediirfnisse gezielt zu adressieren, die Customer Jour-
ney zu verbessern und den Aufenthalt der Giste weiter zu optimieren.

Neue Technologien wie Virtual Reality (VR) und Augmented Reality (AR) erweitern diese Entwicklung. Sie ermdglichen
es, Reiseziele bereits vorab virtuell zu erleben oder vor Ort zusatzliche Informationen bereitzustellen, wodurch das

Reiseerlebnis intensiver und individueller gestaltet werden kann.'®
Léndervergleich der Giitergruppe E2 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Giitergruppe Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen (E2) zeigt im Bundeslandervergleich zwischen
Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GréBe, Dynamik und Struk-
tur. Alle relevanten Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 100 vergleichend dargestellt.

Tabelle 100: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe
Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen im Flichenlandervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und
Thiringen (TH); Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamt-
rechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Flache und Bevblkerung
nach Landern.

Kennzahl Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen (E2) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mrd. Euro] 1.900,0 1.100,0 190,3
Anteil an EGW (2023) [0%0] 14,9 17,8 8,1
BWS Anteil an GW (2023) [%] 4,3 51 1.9
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 295,9 2635 89,7
Wachstum E2 (p. a.) 2014-2023 [%] 53 51 4,0
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 49 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 7,6 29,3 17 46
Anteil an EGW (2023) [0%] 9,7 18 20,3 12,3
Ert‘g’firgb:' Anteil an GW (2023) [%] 07 06 0,4 16
Wachstum E2 (p. a.) 2014-2023 [%] 1.6 2,2 1.4 0,4
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1.7 1,7 1.6 1.5
Export (2023) [Mio. Euro] 188,7 75,1 30,9
Anteil an EGW (2023) [%] 51 3.1 5,7
Anteil an GW (2023) [%] 1,0 0,6 1.7

Export : :

Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 293 18,0 13,0
Wachstum E2 (p. a.) 2014-2023 [%] -0,2 0.4 0.3
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 7.6 45
Import (2023) [Mio. Euro] 64,0 134 71,8 28,5
Anteil an EGW (2023) [%)] 5,4 2,6 3.9 7,0
Import Anteil an GW (2023) [%] 2,7 0,9 1,0 3.8
Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 15,6 209 17,2 13,4
Wachstum E2 (p. a.) 2014-2023 [%] 7.8 53 6,6 6,5
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 7.9 7,0 1,3

1% Adamer-Konig et al. (2018); Heise & Axt-Gadermann (2018), RKW Kompetenzzentrum (2011)

" Leicher (2018).
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6.2.3  Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft E3
Definition und Abgrenzung der Giitergruppe

Die Gutergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft E3 umfasst Dienstleistungen, die einen indi-
rekten Beitrag zur Gesundheitsversorgung und -forderung leisten, ohne dabei einen primdren Bezug zur medizini-
schen oder pflegerischen Versorgung zu haben. Hierzu zdhlen beispielsweise Unternehmensberatungen fiir Einrich-
tungen des Gesundheitswesens, Dienstleistungen von Einrichtungen des Gesundheitswesens im Rahmen von Praven-
tionsprogrammen sowie gesundheitsorientierte Bildungsangebote und Interessenvertretungen. Diese Dienstleistun-
gen sind Uberwiegend praventiver, fordernder oder unterstiitzender Natur und werden in der Regel von Institutionen,
Organisationen, Beratungsstellen oder Unternehmen erbracht, die nicht unmittelbar in die medizinisch-pflegerische
Versorgung eingebunden sind. Ziel ist es, durch die Férderung praventiver MaBnahmen und die Starkung des Gesund-
heitsbewusstseins in der Bevilkerung Risikofaktoren zu verringern und Gesundheitskosten zu senken (siehe Tabelle
101)." Da die Giiterkategorien dieser Giitergruppe teils der industriellen Gesundheitswirtschaft (E35) und teils den
weiteren Bereichen der GW (E31-E34) zugeordnet sind (siehe Tabelle 20), wird in den Abbildungen 113, 114, 116 und
117 neben den beiden ausgewiesenen Anteilen kein weiterer separater Anteil dargestellt.

Tabelle 101: Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft und dazugehorigen Giiterkategorie sowie Beispiele
fiir Dienstleistungen; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheits-
wirtschaft - Handbuch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erluterungen und Lesehilfen. und (2) BioCon Valley
(2015): Konferenzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giiter- Giiterkategorie (2-stelliger Gii- Beispiele fir zugeordnete
code tercode) Dienstleistungen (DL)'"™
Sonstige Dienstleistun- E3 E31 Unternehmensberatung und DL in der Wirtschaftspriifung und Steuerbera-
gen der Gesundheitswirt- offentlichkeitswirksame Unter- tung, Buchfiihrung, DL in der Public-Relati-
schaft stlitzung fiir Einrichtungen des ons-Beratung, DL in der Unternehmensbera-
Gesundheitswesens tung, DL von Werbeagenturen, Vermarktung

und Vermittlung von Werbezeiten und Werbe-
flachen, DL von Markt- und Meinungsfor-
schung, Vermittlung und Uberlassung von Ar-
beitskraften, DL von Messe-, Ausstellungs-
und Kongressveranstaltern u. v. m.

E32 Sonstige Dienstleistungen DL von Schaden- und Unfallversicherungen,
von Einrichtungen des Gesund- sonstige DL der Versicherungen, DL von Riick-
heitswesens versicherungen, sonstige DL der Riickversiche-

rungen, Allgemeiner Geb3udereinigung, sons-
tige spezielle Reinigung von Gebauden und

Maschinen, Desinfektion und Schadlingsbe-

kdmpfung, DL der Gesundheitspflege, DL von
Krankenh&usern, DL von Arztpraxen, DL von
psychologischen Psychotherapeuten, DL von
Massagepraxen, DL von Heilpraktikerpraxen

u. v. m.

E33 Interessensvertretung und DL von Wirtschafts- und Arbeitgeberverban-

Informationsdienstleistungen des | den, DL von Wirtschafts- und Arbeitgeberver-
Gesundheitswesens béanden, DL von Berufsorganisationen, DL von

Arbeitnehmervereinigungen, DL der Arbeit-
nehmervereinigungen, DL von kirchlichen und
sonstigen religiosen Vereinigungen, DL von
politischen Parteien und Vereinigungen

u.v. m.

7 Schneider, Karmann et al. (2012): Gesundheitswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Sdchsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.

"*® Die Beispiele fiir zugeordnete Dienstleistungen umfassen ein breites Spektrum; einbezogen werden daraus nur die gesundheitswirtschaftsrele-
vanten Anteile im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft (ohne trennscharfe Abgrenzung/Quantifizierung nach Teilbereichen).
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Giitergruppe Giiter- Giiterkategorie (2-stelliger Gii- Beispiele flir zugeordnete

code tercode) Dienstleistungen (DL)'®
Sonstige Dienstleistun- E34 Einzelhandelsleistungen (EH) | EH mit Erzeugnissen von Anbau einjahriger
gen der Gesundheitswirt- des Erweiterten Bereichs der Ge- | Pflanzen, EH mit Erzeugnissen von Anbau
schaft sundheitswirtschaft mehrjahriger Pflanzen, EH mit Erzeugnissen

der Tierhaltung, EH mit Erzeugnissen der Ge-
mischten Landwirtschaft, EH mit Erzeugnissen
der Fischerei, EH mit Erzeugnissen der Aqua-
kultur, EH mit Erzeugnissen der Schlachten
und Fleischverarbeitung, EH mit Erzeugnissen
der Fischverarbeitung, EH mit Erzeugnissen
der Obst- und Gemiiseverarbeitung, EH mit
Erzeugnissen der Herstellung von pflanzlichen
und tierischen Olen und Fetten, EH mit Er-
zeugnissen der Herstellung von Seifen,
Wasch-, Reinigungs- und Korperpflege, EH
mit Erzeugnissen der Herstellung von phar-
mazeutischen Spezialitaten und sonstigen

u.v. m.
E35 GroBhandelsleistungen (GH) GH mit Erzeugnissen von Anbau einjahriger
des Erweiterten Bereichs der Ge- | Pflanzen, GH mit Erzeugnissen von Anbau
sundheitswirtschaft mehrjahriger Pflanzen, GH mit Erzeugnissen

von Tierhaltung, GH mit Erzeugnissen von Ge-
mischter Landwirtschaft, GH mit Erzeugnissen
von Fischerei, GH mit Erzeugnissen von Aqua-
kultur, GH mit Erzeugnissen von Schlachten
und Fleischverarbeitung, GH mit Erzeugnissen
von Fischverarbeitung, GH mit Erzeugnissen
von Herstellung von Seifen, Wasch-, Reini-
gungs- und Korperpflege, GH mit Erzeugnis-
sen von Herstellung von pharmazeutischen
Spezialitaten und sonstigen u. v. m.

Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschopfung

Im betrachteten Zeitraum 2014 bis 2023 nahm die Bruttowertschdpfung der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen
der Gesundheitswirtschaft im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen kontinuierlich zu.
Sie stieg um 718,1 Mio. Euro auf insgesamt 1,7 Mrd. Euro, was einer relativen Zunahme von 69,9 % entspricht. Der
Anteil der Giitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft blieb dabei weitgehend stabil und lag im
Durchschnitt bei rund 37 % (vgl. Abbildung 113)

Im Landervergleich weist Sachsen fiir den Zeitraum 2014 bis 2023 geringere Wachstumsraten der Bruttowertschop-
fung auf als Bundeslidnder mit den hochsten Zuwéchsen, wie Berlin (8,1 %) und Bayern (6,7 %) (vgl. Tabelle 102).
Beim durchschnittlichen jahrlichen Wachstum erreicht Sachsen einen Wert von 6,1 % und belegt Rang zwdlf. In
absoluten Werten liegt Sachsen mit einer Bruttowertschopfung von 1,7 Mrd. Euro auf Rang neun. Im Vergleich zum
erstplatzierten Bundesland Nordrhein-Westfalen (10,3 Mrd. Euro) entspricht dies etwa einem Sechstel der dortigen
Bruttowertschopfung.

1,7 Mrd. € Bruttowertschop- ﬂ +69,9 % Wachstum (rel.) seit 2014
rj fung der Giitergruppe Sonstige +718,1 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
E Dienstleistungen der Gesund- V4 &] +6,1 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
— heitswirtschaft im Jahr 2023
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BWS der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 113: BWS der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesministerium
fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 102: BWS der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft, BWS je Einwohner 2023 sowie durch-
schnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Ener-
gie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des
Bundes und der Ldnder (2024): Bevélkerung nach Nationalitat und Bundeslandern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?l\\,/lvrsd(igfg]) Rang Bundesland ‘?I;(;‘;;r Rang Bundesland ((2%12)_ Rang
[Euro] 2023) [%]
NW 10,3 1 HH 1099,4 1 BE 8,1 1
BY 8,3 2 HE 7943 2 BY 6,7 2
BW 6,5 3 BE 634,6 3 HH 6,7 3
HE 51 4 BY 617,8 4 SH 6,7 4
NI 4,1 5 HB 593,3 5 BB 6.6 5
BE 2,4 6 SL 586,4 6 RP 6,5 6
HH 2,1 7 BW 573,2 7 MV 6,4 7
RP 1.9 8 SH 573.2 8 NI 6,4 8
IS W | seez | o ST | e B
SH 1,7 10 NI 502,3 10 BW 6,3 10
BB 1,1 1 RP 455,2 11 NW 6,3 1
ST 09 12 MV 450,4 12
TH 0.8 13 BB 426,1
MV 0,7 14 SL 6,0 14
SL 0,6 15 ST 390,7 15 TH 6,0 15
HB 0.4 16 TH 3623 16 HE 59 16

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschdpfung

Die Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft weist im Zeitraum 2014 bis 2023 einen mo-
deraten Anstieg der Beschiftigtenzahl auf (vgl. Abbildung 114). Im Jahr 2023 waren 36,8 Tsd. Erwerbstitige in dieser
Giitergruppe beschaftigt. Gegeniiber 2014 entspricht dies einem Zuwachs um 7,1 Tsd. Erwerbstatige beziehungsweise
einem relativen Wachstum von 23,8 %. Der Anteil der Glitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft
im Freistaat Sachsen erhhte sich im gleichen Zeitraum von 45,1 % auf 47,3 %.

Im Landervergleich liegt das durchschnittliche jahrliche Wachstum der Erwerbstatigenzahlen in Sachsen mit 2,4 %
unter den hochsten Wachstumsraten, etwa in Berlin (3,2 %) (Tabelle 103). Sachsen belegt damit Rang zwolf.

188



In absoluten Zahlen verzeichnet Nordrhein-Westfalen mit 171,5 Tsd. Erwerbstatigen im Jahr 2023 die hochste Er-
werbstatigenzahl in dieser Giitergruppe. Sachsen erreicht mit 36,8 Tsd. Erwerbstatigen Rang sieben. dies entspricht
etwa einem Viertel des Wertes von Nordrhein-Westfalen.

36,8 Tsd. Erwerbstitige der ﬁ +23,8 % Wachstum (rel.) seit 2014
Giitergruppe Sonstige Dienstleis- +7,1 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014
tungen der Gesundheitswirt- Vi ﬂ +2,4 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
schaft im Jahr 2023

Erwerbstitige der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der GW in Sachsen (2014-2023)

Erwerbstitige [Tsd.]
Anteil [00]

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Jahr

Anteil der GG am erweiterten Bereich ——o— Anteil der GG an der GW

Abbildung 114: Erwerbstatige der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundes-
ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIfOR.

Tabelle 103: Erwerbstatige der Glitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft 2023 sowie durchschnittliches
jéhrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025);
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR).

Bundesland Ii;v(\;ezgsﬁl:;g]e Rang Bundesland ggﬂﬁ%’;;{)[;o} Rang

NW 171,5 1 BE 3.2 1
BY 1359 2 HH 2,8 2
BW 112,2 3 SH 2,8 3
NI 73,9 4 BY 2,7 4
HE 73,4 5 RP 2,7 5
BE 37,8 6 HB 2,6 6
RP 333 8 NI 2,6 8
SH 28,1 9 NW 2,6 9
HH 25,3 10 BB 2,5 10
BB 22,1 11 ST 25 11
ST 162 2 | s [ e ] 2|
MV 15,9 13 BW 2,3 13
TH 14,9 14 SL 23 14
SL 11,3 15 TH 2,3 15
HB 6,8 16 HE 2,1 16
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In Abbildung 115 zeigt sich fiir die Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft im Zeitraum
2014 bis 2023 ein kontinuierlicher Anstieg der Pro-Kopf-Wertschopfung. Im Bundeslandervergleich liegt der Freistaat
Sachsen mit einer Pro-Kopf-Wertschopfung von 46,2 Tsd. Euro auf Rang fiinfzehn. Hamburg erreicht mit 83,0 Tsd.
Euro den héchsten Wert (Tabelle 104).

30 A

20 ~

BWS je Erwerbstitigem [Tsd. Euro]

33,7

Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der
Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2014-2023)

34,1 359 37,4

40,4

46,2

2014

2015 2016 2017

2018

Jahr

2023

Abbildung 115: Pro-Kopf-Wertschépfung der Gltergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen;
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024;
Berechnungen: WifOR.

Tabelle 104: Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft im Landervergleich
2023; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR),
2024; Berechnungen: WifOR.

Bundesiand | O e ertitaen) | Rang
HH 83,0 1
HE 69,5 2
BE 63,5 3
BY 61,1 4
SH 60,5 5
HB 60,4 6
NW 60,1 7
BW 57,9 8
RP 57,1 9
NI 55,5 10
ST 52,6 11
TH 51,6 12
SL 51,6 13
BB 49,8 14
MV 46,2 16

Exporte

Die Exporte der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft im erweiterten Bereich der Ge-
sundheitswirtschaft in Sachsen nahmen im Zeitraum 2014 bis 2023 leicht zu (siehe Abbildung 116). Im Jahr 2023
belief sich das Exportvolumen auf 1,0 Mio. Euro.
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Gegenliiber 2014 entspricht dies einem Anstieg um 0,5 Mio. Euro beziehungsweise einer relativen Zunahme von 82,5
%. Der Anteil der Gltergruppe an den Exporten der Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen lag im gesamten
Zeitraum konstant bei unter 0,1 %.

Im Bundeslandervergleich erreicht Sachsen mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von 6,9 % Rang
sechs (Tabelle 105). In absoluten Exportwerten liegt Sachsen mit 1,0 Mio. Euro auf Rang neun. Im Vergleich zum
erstplatzierten Bundesland Nordrhein-Westfalen (18,4 Mio. Euro) entspricht dies etwa einem Achtzehntel des dorti-
gen Exportvolumens.

1 Mio. € Exporte der Giiter- & +82,5 % Wachstum (rel.) seit 2014
gruppe Sonstige Dienstleistun- +0,5 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
gen der Gesundheitswirtschaft V4 :‘ﬁ +6,9 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
im Jahr 2023

Exporte der Glitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen (2014-2023)

1,0 7 r 0,20

09 4 1,0 1,0 - 0,18
__ 08 A L 0,16
o
u;_l 0,7 1 - 0,14 _
5 06 1 - 012 &
S 05 A - 0,10 Z
£ 04 - 008 £
< 03 A - 0,06
wl

0,2 A 0,04

0,1 A - 0,02

0,0 - - 0,00

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Jahr
Anteil der GG am erweiterten Bereich —o— Anteil der GG an der GW

Abbildung 116: Exporte der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesminis-
terium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WIfOR.

Tabelle 105: Exporte der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft, Exporte je Einwohner 2023 sowie
durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter
des Bundes und der Lander (2024): Bevdlkerung nach Nationalitidt und Bundesléndern.

Export je Wachstum
et Einwohner (p.a)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland Rang
[Mio. Euro] (2023) (2014-
[Euro] 2023) [%]
NW 18,4 1 HH 3,0 1 BB 7,2 1
BY 17.1 2 BY 1.3 2 ST 71 2
BW 8,8 3 HE 1.2 3 TH 71 3
HE 79 4 NW 1,0 4 SL 7,0 4
HH 57 5 SL 09 5 HE 6,9 5
N S S T YT 15 0 1 O
BE 1,7 7 NI 0,6 7 BY 6,8 7
RP 17 8 HB 0,6 8 NI 6,8 8
SL 09 10 RP 0,4 10 BE 6,7 10
SH 09 1 SH 0,3 11 BW 6,6 1
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Export je Wachstum
gt Einwohner (p- a)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland Rang
[MichElrs] (2023) (2014-
[Euro] 2023) [%]
HB 0,4 13 BB 0,2 13 HH 6,4 13
ST 0,3 14 TH 0,1 14 MV 6,4 14
TH 0,3 15 ST 0,1 15 NW 6,4 15
MV 0,2 16 MV 0,1 16 HB 6,2 16
Importe

Die Importe der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen nahmen im Zeitraum
2014 bis 2023 deutlich zu (siehe Abbildung 117). Im Jahr 2023 belief sich das Importvolumen auf 42,2 Mio. Euro.
Gegeniiber 2014 entspricht dies einem Anstieg um 25,7 Mio. Euro beziehungsweise einer relativen Zunahme von
154,8 %. Der Anteil der Giitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen erhdhte
sich im gleichen Zeitraum von 2,7 % auf 3,5 %.

Im Bundesldndervergleich weist Sachsen mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von 10,9 % Rang
flinf auf (Tabelle 106). In absoluten Importwerten liegt Sachsen mit 42,2 Mio. Euro auf Rang neun. Im Vergleich zum
erstplatzierten Bundesland Hessen (424,6 Mio. Euro) entspricht dies etwa einem Zehntel des dortigen Importvolu-

mens.

o
1

Import [Mio. Euro]
o

- = N N W
ol
1

o o1 O u»,

42,2 Mio. € Importe der Gii-

tergruppe Sonstige Dienstleistun-
gen der Gesundheitswirtschaft im /
Jahr 2023

%

+154,8 % Wachstum (rel.) seit 2014
+25,7 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

Importe der Glitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen (2014-2023)

. 19,8

2015

2014

2016

2017

l 24,7 . 23,1 l 304 . 40,1

2018 2019
Jahr

Anteil der GG am erweiterten Bereich

2020

l 314 l 353 I 39,3 l 42,2

2021

2022 2023

—— Anteil der GG an der GW

&] +10,9 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Anteil [00]

Abbildung 117: Importe der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle: Bundesminis-
terium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:

WIifOR.
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Tabelle 106: Importe der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft, Importe je Einwohner 2023 sowie
durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter
des Bundes und der Lander (2024): Bevdlkerung nach Nationalitidt und Bundesléndern.

Import je Wachstum
i Einwohner (p-a.)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland Rang
[Mio. Euro] oz o
[Euro] 2023) [%]

HE 424.6 1 HE 66,1 1 BB 12,8 1
NW 3354 2 BE 41,0 2 HB 12,3 2
BY 218,7 3 HH 37,9 3 SL 11,4 3
BW 161,6 4 NW 18,4 4 ST 1.4 4
NI 81,0 6 RP 14,4 6 TH 10,3 6
HH 72,4 7 BW 14,3 7 NI 10,2 7
RP 60,1 8 HB 139 8 RP 9,7 8

ST 11,2 9 HH 9,6 9
SH 30,3 10 BB 10,9 10 BE 9.4 10
BB 28,1 1 SH 9,0 1
ST 24,5 12 SH 10,2 12 HE 8.8 12
TH 17,9 13 SL 10,0 13 BY 8,7 13
MV 1.4 14 NI 9,9 14 NW 8,5 14
SL 9,9 15 TH 8.4 15 BW 8.2 15
HB 9,6 16 MV 7,0 16 MV 79 16

Abbildung 118 stellt das jahrliche Wachstum der Bruttowertschopfung, der Erwerbstétigen sowie der Exporte und
Importe in der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft im erweiterten Bereich der Gesund-
heitswirtschaft im Freistaat Sachsen fiir den Zeitraum 2015 bis 2023 dar. Dabei zeigt das Importwachstum insbeson-
dere um das Jahr 2018 deutliche Schwankungen. Das Wachstum der Erwerbstatigen und der Bruttowertschopfung
fallt im Jahr 2020 besonders ausgepragt aus.

Wachstum [%)]
o

Wachstumsentwicklung der Glitergruppe Sonstige Dienstleistungen der
Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2015-2023)

2015

2016

——BWS ———Erwerbstatige

2017

2018

2019

2020

Export

2021 2022 2023

Import

Abbildung 118: Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen; Quelle:
Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-
rechnungen: WifOR.
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Okonomische Zusammenfassung

Die Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft E3 zeigt im Zeitraum 2014 bis 2023 insgesamt
eine dynamische Entwicklung. Die Pro-Kopf-Wertschopfung lag im Jahr 2023 bei 46,2 Tsd. Euro, womit Sachsen
bundesweit Rang fiinfzehn einnimmt. Héhere Werte erreichen unter anderem Hamburg (83,0 Tsd. Euro) und Hessen
(69,5 Tsd. Euro). Das durchschnittliche jahrliche Wachstum der Bruttowertschépfung betrdgt 6,1 % und liegt damit
unter den hochsten Wachstumsraten, beispielsweise in Berlin (8,1 %) und Bayern (6,7 %).

In absoluten Werten erzielt Sachsen mit einer Bruttowertschépfung von 1,7 Mrd. Euro im Jahr 2023 innerhalb der
ostdeutschen Bundeslander (ohne Berlin) den héchsten Wert. Die Erwerbstitigenzahl stieg im Betrachtungszeitraum
um 23,8 % auf 36,8 Tsd. Beschiftigte. Damit liegt Sachsen bundesweit auf Rang sieben.

Die Importentwicklung weist mit einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 10,9 % eine deutliche Dynamik
auf (Rang fiinf). Das Importvolumen betrug 2023 insgesamt 42,2 Mio. Euro, was Rang neun im Bundesldndervergleich
entspricht. Auch die Exporte nahmen zu: Mit einem jéhrlichen Wachstum von 6,9 % und einem Exportvolumen von
1,0 Mio. Euro im Jahr 2023 liegt Sachsen ebenfalls auf Rang neun.

Potenzialanalyse'
Stérken

Sachsen weist innerhalb der ostdeutschen Bundeslénder in der Giitergruppe E3 eine starke Position auf und verfiigt
tiber Potenzial, sich weiter als Standort fiir praventive und unterstiitzende Gesundheitsdienstleistungen zu profilieren.
Eine stabile Beschaftigungsbasis und ein zunehmendes Gesundheitsbewusstsein erdffnen dabei Entwicklungsmog-
lichkeiten, insbesondere in spezialisierten Angebotsbereichen. Langfristig kdnnen Investitionen in Produktivitat, Digi-
talisierung und eine starkere internationale Ausrichtung dazu beitragen, die Wettbewerbsfahigkeit weiter zu erhéhen.

Die sonstigen Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft leisten einen wichtigen Beitrag zur Gesundheitsversorgung,
da sie praventive Ansdtze unterstiitzen und gesundheitliche Risiken friihzeitig adressieren kdnnen. Die Angebots-
struktur ist jedoch regional unterschiedlich ausgepragt und konzentriert sich bislang vor allem auf stadtische Raume.
In ldndlichen Regionen bestehen entsprechend Entwicklungsméglichkeiten, um die Versorgung breiter aufzustellen.
Rahmenbedingungen wie regulatorische Anforderungen und der Bedarf an qualifiziertem Personal beeinflussen dabei
die Ausweitung und Weiterentwicklung des Angebots. Zusétzliche Perspektiven ergeben sich durch den Ausbau von
Netzwerken und Partnerschaften innerhalb der Gesundheitswirtschaft.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Die Bruttowertschopfung dieser Glitergruppe belief sich im Jahr 2023 auf 1,7 Mrd. Euro und ist seit 2014 um 69,9 %
gestiegen. Dieser Anstieg unterstreicht die zunehmende wirtschaftliche Bedeutung der sonstigen Dienstleistungen
der Gesundheitswirtschaft in Sachsen. Das durchschnittliche jahrliche Beschaftigungswachstum von 2,4 % weist
zudem auf eine stabile Entwicklung und weiteres Ausbaupotenzial hin.

Auch im Exportbereich ist ein Aufwartstrend erkennbar: Mit einem Volumen von 1,0 Mio. Euro im Jahr 2023 und
einem relativen Wachstum von 82,5 % seit 2014 nimmt die Nachfrage nach diesen Dienstleistungen auch auBerhalb
Sachsens zu. Aufgrund des geringen absoluten Umfangs bleibt die internationale Bedeutung jedoch begrenzt. Gleich-
zeitig verdeutlicht die Entwicklung erste Ansatze fiir eine starkere Positionierung auf lberregionalen Markten.

Insgesamt bietet die Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft glinstige Perspektiven, ist
jedoch mit strukturellen Herausforderungen verbunden. Investitionen in digitale Technologien, Personalentwicklung
und Kooperationen kdnnen dazu beitragen, die Leistungsfahigkeit zu erhohen und die Wettbewerbsfahigkeit des
Standorts Sachsen weiter zu stérken.

Regionale Disparitdten: Das Angebot konzentriert sich bislang vor allem auf stddtische Rdume wie Dresden oder
Leipzig, wahrend in ldndlichen Regionen Entwicklungsmdéglichkeiten bestehen, um den Zugang zu entsprechenden
Dienstleistungen breiter abzusichern.

Fachkréfte und Qualifikation: Die Gewinnung qualifizierten Personals stellt eine zentrale Voraussetzung fiir weiteres
Wachstum dar. Gleichzeitig sind kontinuierliche WeiterbildungsmaBnahmen wichtig, um die Qualitdt der Dienstleis-
tungen langfristig zu sichern.

" Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.
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Ladndervergleich der Giitergruppe E3 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Giitergruppe Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft (E3) zeigt im Bundeslidndervergleich zwischen
Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GroBe, Dynamik und Struk-
tur. Alle relevanten Kennzahlen der vier Bundeslander sind in Tabelle 107 vergleichend dargestellt.

Tabelle 107: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe
Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft im Flichenlandervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP)
und Thiiringen (TH); Quellen: (1) Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Ge-
samtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Flidche und Bevolke-
rung nach Landern.

Kennzahl Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft (E3) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mrd. Euro] 5,1 1.9 0.8
Anteil an EGW (2023) [%] 39,4 30 32,6
BWS Anteil an GW (2023) [%] 11,4 8,6 79
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 7943 4552 362,3
Wachstum E3 (p. a.) 2014-2023 [%] 59 6,5 6,0
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 49 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 36,8 73,4 33,3 14,9
Anteil an EGW (2023) [9%] 473 45 39,7 39,5
Ert":telrgbes Anteil an GW (2023) [%] 11,0 11,5 9.8 8,7
Wachstum E3 (p. a.) 2014-2023 [%] 2,4 2.1 2,7 2,3
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 1.7 1.7 1,6 15
Export (2023) [Mio. Euro] 7.9 1,7 0,3
Anteil an EGW (2023) [%] 0,2 0,1 0,1
Anteil an GW (2023) [9%] 0,0 0,0 0,0
Export - -
Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 1,2 0,4 0,1
Wachstum E3 (p. a.) 2014-2023 [%] 6,9 6,5 7.1
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,8 7.6 4,5
Import (2023) [Mio. Euro] 42,2 4246 60,1 17,9
Anteil an EGW (2023) [%] 3,5 8,3 3,2 4,4
Anteil an GW (2023) [%)] 1,4 2.8 0.9 2,4
Import - -
Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 10,3 66,1 14,4 8,4
Wachstum E3 (p. a.) 2014-2023 [%] 10,9 8,8 9,7 10,3
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 45 7.9 7.0 1.3

6.2.4  Giitergruppe Investitionen E4
Definition und Abgrenzung der Giitergruppe

Die Giitergruppe Investitionen E4 umfasst Investitionen, die indirekt zur Gesundheitsversorgung, zur Gesundheitsfor-
derung und zur Schaffung der erforderlichen Infrastruktur beitragen. Dazu gehdren finanzielle Mittel fiir die Aus-
und Weiterbildung in Gesundheitsberufen, Bauinvestitionen im Gesundheitswesen sowie Dienstleistungen von Archi-
tekturbiiros zur Gestaltung gesundheitsfordernder Einrichtungen. Dariiber hinaus umfasst sie Forschung und Ent-
wicklung (als Subsegment der Giitergruppe), die sich mit neuen Technologien zur Verbesserung der Gesundheitsfor-
derung und mit der Entwicklung gesundheitsorientierter Produkte befasst. Dazu zdhlen insbesondere Investitionen in
gesundheitstouristische Einrichtungen, umweltbezogene Gesundheitsprojekte oder gesundheitsférdernde Wohnkon-
zepte (siehe Tabelle 108).” Da die Giiterkategorien dieser Giitergruppe teils der industriellen Gesundheitswirtschaft
(E42) und teils den weiteren Bereichen der GW (E41, E43, E44) zugeordnet sind (siehe Tabelle 20), wird in den Abbil-
dungen 119, 120, 122 und 123 neben den beiden ausgewiesenen Anteilen kein weiterer separater Anteil dargestellt.

17 Schneider, Karmann et al. (2012): Gesundhe_i_tswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Séchsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.
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Tabelle 108: Giitergruppe Investitionen und dazugehdorige Giiterkategorien sowie Beispiele fiir Giiter, Produkte oder Dienstleistun-
gen; Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Hand-
buch zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen und Lesehilfen. und (2) BioCon Valley (2015): Konfe-
renzbericht. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giiter- | Giiterkategorie (2-stelliger Giiter- Beispiele fiir zugeordnete Giiter, Pro-
code code) dukte oder Dienstleistungen (DL)"”"
Investitionen E4 E41 Ausbildung in Gesundheitsbe-

rufen

DL von weiterf. Schulen, DL von tertidrer
und post-sekundarer, nicht tertidrer Un-
terricht, DL des sonstigen Unterrichtes, DL
von Sport- und Freizeitunterricht, DL von
Beruflicher Erwachsenenbildung u.v.m.

E42 Forschung & Entwicklung in
der Gesundheitswirtschaft

Forschung und Entwicklung im Bereich
Natur-, Ingenieur-, Agrarwissenschaften
und Medizin sowie im Bereich Rechts-,
Wirtschafts- und Sozialwissenschaften
sowie im Bereich Sprach-, Kultur- und
Kunstwissenschaften

E43 Bauinvestitionen im Gesund-
heitswesen

ErschlieBung von unbebauten Grundstii-
cken, DL der Bautrdger fiir Nichtwohnge-
bdude und fiir Wohngebdude, Bau von
Geb3uden (ohne Fertigteilbau), Errichtung
von Fertigteilbauten, DL der Elektroinstal-
lation, DL der Gas-, Wasser-, Heizungs-
sowie Liiftungs- und Klimainstallation, DL
des Baugewerbes; Vermietung, Verpach-
tung von eigenen oder geleasten Gewer-
begrundstiicken und Nichtwohngebauden
u.v. m.

E44 Dienstleistungen von Architek-
turbiiros fiir Einrichtungen des Ge-
sundheitswesens

DL von Architekturbiiros, DL von Ingeni-
eurbliros

Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschdpfung

Die Bruttowertschépfung der Gltergruppe Investitionen im Freistaat Sachsen nahm im Zeitraum 2014 bis 2023 kon-
tinuierlich zu (siehe Abbildung 119). Sie stieg um 743,7 Mio. Euro auf insgesamt 1,8 Mrd. Euro, was einer relativen
Zunahme von 69 % entspricht. Der Anteil der Giitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in
Sachsen blieb dabei weitgehend stabil und lag im Durchschnitt bei rund 39 %.

Im Bundeslandervergleich weist Sachsen fiir den Zeitraum 2014 bis 2023 eine dhnliche Wachstumsdynamik auf wie
Berlin (7,7 %) und Schleswig-Holstein (6,0 %), die zu den Bundesldndern mit den héchsten Wachstumsraten zihlen
(siehe Tabelle 109). Mit einem durchschnittlichen jihrlichen Wachstum von 6,0 % belegt Sachsen Rang zwei. In
absoluten Werten erreicht Sachsen mit einer Bruttowertschépfung von 1,8 Mrd. Euro Rang acht. Im Vergleich zum
erstplatzierten Bundesland Nordrhein-Westfalen (7,1 Mrd. Euro) entspricht dies etwa einem Viertel der dortigen Brut-

towertschopfung.

M

1.8 Mrd. € Bruttowertschop- ﬂ +69 % Wachstum (rel.) seit 2014
fung der Giitergruppe Investitio- +743,7 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
nen im Jahr 2023 / ﬂ +6 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

""" Die Beispiele fiir zugeordnete Giiter, Produkte und Dienstleistungen umfassen ein breites Spektrum; einbezogen werden daraus nur die gesund-
heitswirtschaftsrelevanten Anteile im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft (ohne trennscharfe Abgrenzung/Quantifizierung nach

Teilbereichen).
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BWS der Giitergruppe Investitionen in Sachsen (2014-2023)

2,0 1 r 50
— 1,5
o
5 —
o =
=) J—
S0 £
%) <
=
“ 05
0,0
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Jahr
Anteil der GG am erweiterten Bereich der GW ——e— Anteil der GG an der GW

Abbildung 119: BWS der Glitergruppe Investitionen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 109: BWS der Giitergruppe Investitionen, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.)
2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirt-
schaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Be-
volkerung nach Nationalitdt und Bundeslandern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?m%ﬁfg}) Rang Bundesland v(vzoc?zn?’e)r Rang Bundesland ((2%32_ Rang
[Euro] 2023) [%]
NW 7.100,0 1 BE 1031,1 1 BE 7.7 1
BY 5.900,0 2 sL 815,3 2 | s [ e0 | 2 |
BW 5.600,0 3 HE 560,7 3 SH 6,0 3
BE 3.900,0 4 HB 514,2 4 BW 59 4
HE 3.600,0 5 HH 5121 5 RP 58 5
NI 3.100,0 6 BW 4939 6 BY 5,6 6
RP 2.000,0 7 RP 479,1 7 MV 54 7
SH 4721 8 ST 53 8
SH 1.400,0 9 NI 52 9
HH 978,1 10 BY 439,1 10 BB 51 10
ST 9276 1 TH 434,0 11 NW 51 1
TH 921,0 12 ST 4254 12 HH 50 12
SL 810,8 13 MV 4073 13 TH 50 13
BB 736,8 14 NW 390,3 14 HE 49 14
MV 663,7 15 NI 379,8 15 HB 4,4 15
HB 355,7 16 BB 2854 16 SL 43 16

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschdpfung

Im Jahr 2023 waren 22,4 Tsd. Erwerbstatige in dieser Giitergruppe beschaftigt. Gegeniiber 2014 entspricht dies einem
Zuwachs um 2,1 Tsd. Erwerbstétige beziehungsweise einem relativen Wachstum von 10,5 %. Der Anteil der Giiter-
gruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen verringerte sich im gleichen Zeitraum von 30,8
% auf 28,8 %.

Im Bundesldndervergleich liegt Sachsen mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate der Erwerbstatigen
von 1,1 % auf Rang vierzehn. Berlin weist mit 3,1 % die hochste Wachstumsrate auf. In absoluten Erwerbstatigen-
zahlen erreicht Nordrhein-Westfalen mit 81,9 Tsd. Erwerbstdtigen im Jahr 2023 den hdchsten Wert.
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Sachsen liegt mit 22,4 Tsd. Erwerbstatigen auf Rang sieben und entspricht damit etwa einem Viertel des Wertes von
Nordrhein-Westfalen (vgl. Tabelle 110).

22,4 Tsd. Erwerbstitige der &] +10,5 % Wachstum (rel) seit 2014
Giitergruppe Investitionen im +2,1 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

Jahr 2023 / ﬂ +1,1 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Erwerbstatige der Glitergruppe Investitionen in Sachsen (2014-2023)

Erwerbstitige [Tsd.]
Anteil [00]

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Jahr

Anteil der GG am erweiterten Bereich der GW —o— Anteil der GG an der GW

Abbildung 120: Erwerbstatige der Glitergruppe Investitionen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 110: Erwerbstétige der Giitergruppe Investitionen 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023
im Landervergleich; Quelle: Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamt-
rechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR).

Bundesland Ii(rzv(\;zgsﬁast;g]e Rang Bundesland ggf;tgg;;)p[;o} Rang
NW 81,9 1 BE 3,1 1
BY 63,8 2 SH 2,1 2
BW 61,3 3 BY 1,7 3
NI 35,7 4 HH 1,7 4
HE 34,3 5 RP 1,7 5
BE 334 6 BW 1,6 6
T - S I A T 7

RP 20,0 8 NI 1,5 8
SH 15,9 9 NW 1.4 9
HH 11,6 10 SL 1.2 10
TH 1.3 11 BB 1,1 11
SL 10,7 12 HB 1,1 12
ST 9,6 13 MV 1,1 13
I S I R N R N S
MV 8.4 15 ST 1.0 15
HB 4,7 16 TH 0,5 16

Im Bundeslandervergleich liegt der Freistaat Sachsen bei der Pro-Kopf-Wertschépfung mit 80,4 Tsd. Euro auf Rang
zwolf. Berlin erreicht mit 116,8 Tsd. Euro den héchsten Wert (vgl. Tabelle 111).

198



Pro-Kopf-Wertschdpfung der Giitergruppe Investitionen in Sachsen (2014-2023)

100 1~
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BWS je Erwerbstatigem [Tsd. Euro]

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023
Jahr

Abbildung 121: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Investitionen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 111: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe Investitionen im Landervergleich 2023; Quelle: Bundesministerium fiir
Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

oueind | PRSI0 |

BE 116,8 1
HE 105,0 2
RP 100,0 3
ST 96,6 4
BY 92,5 5
BW 91,4 6
SH 88,1 7
NI 86,8 8
NW 86,7 9
HH 84,3 10
TH 81,5 11

| osv [ s [ 12
MV 79,0 13
BB 78,4 14
SL 75,8 15
HB 75,7 16

Exporte

Die Exporte der Giitergruppe Investitionen im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen nahmen im
Zeitraum 2014 bis 2022 deutlich zu und gingen im Jahr 2023 leicht zurtick. Im Jahr 2023 belief sich das Exportvolu-
men auf 144,4 Mio. Euro. Gegeniiber 2014 entspricht dies einem Anstieg um 83,0 Mio. Euro beziehungsweise einer
relativen Zunahme von 135,3 %. Der Anteil der Giitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in
Sachsen erhohte sich im gleichen Zeitraum von 12,5 % auf 15,2 % (siehe Abbildung 122).

Im Bundesléndervergleich weist Sachsen eine dhnliche Wachstumsdynamik auf wie das Saarland (11,5 %) und Rhein-
land-Pfalz (10,8 %), die zu den Bundesldndern mit den hiochsten Exportwachstumsraten zihlen (vgl. Tabelle 112).
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Mit einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 10,0 % belegt Sachsen Rang sechs. In absoluten Exportwer-
ten erreicht Sachsen mit 144,4 Mio. Euro Rang acht. Im Vergleich zum erstplatzierten Bundesland Berlin (1,4 Mrd.
Euro) entspricht dies etwa einem Zehntel des dortigen Exportvolumens (vgl. Tabelle 112).

+135,3 % Wachstum (rel.) seit 2014

ﬂ +83 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
Z &] +10 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

144.,4 Mio. € Exporte der Gii-
tergruppe Investitionen im Jahr
2023

Exporte der Giitergruppe Investitionen in Sachsen (2014-2023)
160
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Abbildung 122: Exporte der Giitergruppe Investitionen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 112: Exporte der Giitergruppe Investitionen, Exporte je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jéhrliches Wachstum
(p-a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheits-
wirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024):
Bevdlkerung nach Nationalitdt und Bundeslandern.

Export I?xport je Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland Al Rang Bundesland (p. 2. Rang
[MichElrG] (2023) (2014-
[Euro] 2023) [%]

BE 1400,0 1 BE 370,2 1 SL 11,5 1
NW 602,1 2 HE 69,1 2 RP 10,8 2
HE 443,8 3 RP 67,4 3 MV 10,6 3
BW 4424 4 HH 579 4 BE 10,5 4
BY 329,2 5 SH 40,1 5 BW 10,2 5
RP 2814 6 BW 39,0 6
NI 182,7 7

BB 9,6 8
SH 118,8 9 NW 33,1 9 ST 9,5 9
HH 110,6 10 MV 29,6 10 BY 8,8 10
ST 72,4 1 BY 24,5 1 NI 8,7 1
BB 58,9 12 BB 22,8 12 SH 8,5 12
MV 48,2 13 NI 22,4 13 HB 7.1 13
TH 38,0 14 HB 20,5 14 HH 6,9 14
SL 17,6 15 TH 17,9 15 NW 55 15
HB 14,2 16 SL 17,7 16 HE 3.9 16
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Importe

Die Importe der Giitergruppe Investitionen im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen nahmen im
Zeitraum 2014 bis 2023 deutlich zu. Im Jahr 2023 belief sich das Importvolumen auf 306,7 Mio. Euro. Gegeniiber
2014 entspricht dies einem Anstieg um 177,1 Mio. Euro beziehungsweise einer relativen Zunahme von 136,6 %. Der
Anteil der Glitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen erhdhte sich im gleichen Zeit-
raum von 21,4 % auf 25,7 % (siehe Abbildung 123).

Im Bundesldndervergleich weist Sachsen eine geringere Wachstumsdynamik auf als das Saarland, das mit 16,7 % die
hochste Importwachstumsrate erzielt. Mit einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von 10,0 % belegt Sachsen
Rang vierzehn. In absoluten Importwerten erreicht Sachsen mit 306,7 Mio. Euro Rang sieben. Im Vergleich zum erst-
platzierten Bundesland Berlin (1,3 Mrd. Euro) entspricht dies etwa einem Viertel des dortigen Importvolumens (vgl.
Tabelle 113).

306,7 Mio. € Importe der Gii- +136,6 % Wachstum (rel.) seit 2014

Jahr 2023 7 ﬂ +10 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Importe der Giitergruppe Investitionen in Sachsen (2014-2023)
350 1 - 40

100 L 10
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Abbildung 123: Importe der Glitergruppe Investitionen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Tabelle 113: Importe der Giitergruppe Investitionen, Importe je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum
(p.a.) 2014-2023 im Léndervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheits-
wirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024):

Flache und Bevdlkerung nach Landern.

Import I.mport je Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland Al Rang Bundesland (p. 2. Rang
[Mio. Euro] oz o
[Euro] 2023) [%]
BE 1.300,0 1 BE 343,7 1 SL 16,7 1
NW 7158 2 HH 2458 2 BE 13,4 2
BW 551,1 3 HB 1213 3 HH 12,9 3
BY 5344 4 MV 1123 4 NI 12,5 4
HE 5183 5 HE 80,7 5 RP 12,5 5
HH 469,5 6 BW 11,9 6
RP 73,0 7 BB 11,9 7
RP 3049 8 SL 68,8 8 MV 1,7 8
NI 266,5 9 BB 61,6 9 SH 11,2 9
MV 183.0 10 TH 51,0 10 TH 11,2 10
BB 159,0 1 BW 48,6 11 HB 1.1 1
SH 1325 12 ST 48,4 12 ST 1.1 12
TH 108,3 13 SH 44,7 13 BY 10,0 13
HB 83,9 15 NW 39,4 15 NW 83 15
SL 68,4 16 NI 32,7 16 HE 7,0 16

Abbildung 124 stellt das jahrliche Wachstum der Bruttowertschopfung, der Erwerbstatigen sowie der Exporte und
Importe in der Giitergruppe Investitionen im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen fiir den Zeit-
raum 2015 bis 2023 dar. Fiir Exporte und Importe ist im Jahr 2016 ein deutlicher Riickgang der Wachstumsraten
erkennbar. In den Folgejahren nehmen die Wachstumsraten beider Kennzahlen wieder zu, bevor sie zum Jahr 2023
hin erneut deutlich zuriickgehen. Das Wachstum der Bruttowertschdpfung und der Erwerbstatigen bewegt sich im
gesamten Zeitraum liberwiegend auf einem stabilen Niveau im einstelligen Bereich.

Wachstumsentwicklung der Glitergruppe Investitionen in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 124: Wachstumsentwicklung der Giitergruppe Investitionen in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Okonomische Zusammenfassung

Die Giitergruppe Investitionen (E4) im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen zeigt im Zeitraum
2014 bis 2023 eine insgesamt dynamische Entwicklung. Die Bruttowertschépfung stieg um 743,7 Mio. Euro auf 1,8
Mrd. Euro, was einer relativen Zunahme von 69 % entspricht. Damit belegt Sachsen im Bundeslandervergleich Rang
neun. Das durchschnittliche jahrliche Wachstum der Bruttowertschépfung betragt 6,0 %, womit Sachsen Rang zwei
hinter Berlin erreicht.

Die Pro-Kopf-Wertschopfung lag 2023 bei 80,4 Tsd. Euro und positioniert Sachsen auf Rang zwdlf. Hohere Werte
erzielen unter anderem Berlin (116,8 Tsd. Euro) und Hessen (105,0 Tsd. Euro). Die Zahl der Erwerbstatigen erhéhte
sich seit 2014 um 2,1 Tsd. auf 22,4 Tsd. Personen (+10,5 %), was einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von
1,1 % entspricht.

Im AuBenhandel zeigt sich ebenfalls eine positive Entwicklung. Die Exporte stiegen zwischen 2014 und 2023 um
135,3 % auf 144,4 Mio. Euro, bei einem durchschnittlichen jahrlichen Wachstum von rund 10 %. Die Importe nahmen
in dhnlicher GréBenordnung um 136,6 % auf 306,7 Mio. Euro zu. Insgesamt unterstreicht die Giitergruppe Investiti-
onen ihre wirtschaftliche Bedeutung, da sie zur Weiterentwicklung der Gesundheitsinfrastruktur sowie zur Férderung
von Innovation und technologischem Fortschritt beitragt.

Potenzialanalyse'
Stérken

Sachsen tatigt umfangreiche Investitionen in Forschung und Entwicklung im Bereich der Gesundheitswirtschaft, ins-
besondere im Umfeld der Hochschulmedizin und der Universitatskliniken. Geférdert werden zudem die Modernisie-
rung sowie der Ausbau neuer Infrastrukturen, was die Qualitdt der Gesundheitsversorgung langfristig unterstiitzt.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Chancen ergeben sich durch digitale Innovationen, etwa den Einsatz von Building Information Modeling (BIM), das
eine koordinierte und datenbasierte Planung sowie die Optimierung von Betriebsprozessen in Gesundheitseinrichtun-
gen unterstiitzen kann. Zudem konnen Investitionen in nachhaltige und energieeffiziente Krankenhauser langfristig
zur Senkung von Betriebskosten und zur Reduktion von Umweltbelastungen beitragen. Herausforderungen bestehen
unter anderem in gestiegenen Kosten fiir Personal, Materialien und Energie.

Es wird deutlich, dass der Standort Sachsen zunehmend als attraktiv flir Forschung und Entwicklung wahrgenommen
wird. Dies zeigt sich auch anhand der geplanten Férdersummen in Héhe von etwa 17 Mrd. Euro, die der Freistaat im
Zeitraum 2023 bis 2030 in Forschung und Wissenschaft investieren mochte. Davon profitieren auch die Hochschul-
medizin und die Universitatskliniken, die allein in den Jahren 2023 bis 2025 rund 573 Mio. Euro erhalten. Zudem sind
insgesamt 632 Mio. Euro fiir Modernisierung und Bau vorgesehen (bis 2025)."”

Zentrale Herausforderungen bestehen in der Steigerung der Pro-Kopf-Wertschdpfung, der Weiterentwicklung der
Beschaftigungsbasis und der ErschlieBung internationaler Markte. Auf dieser Grundlage kann die Giitergruppe Inves-
titionen langfristig einen wichtigen Beitrag zur Entwicklung des sichsischen und ostdeutschen Gesundheitssektors
leisten und die Innovationskraft der Branche bundesweit starken.

Der Investitionsbedarf in die bauliche Infrastruktur des Gesundheitswesens in Sachsen bleibt hoch, insbesondere um
Versorgungskapazitdten an den Bedarf anzupassen und Digitalisierungsprojekte umzusetzen. Wie bereits in der Gii-
tergruppe Dienstleistungen stationdre Einrichtungen dargestellt, besteht in der sachsischen Krankenhausinfrastruktur
ein erheblicher Modernisierungsbedarf. So lag die Investitionsquote &ffentlicher Kliniken im Jahr 2021 in den ost-
deutschen Bundeslandern bei 9 %, wahrend die Abnutzungsquoten im gleichen Jahr durchschnittlich 57,9 % betru-

174
gen.

Der Aufbau nachhaltiger und energieeffizienter Gesundheitseinrichtungen sowie die Integration moderner Technolo-
gien stellen zentrale Anforderungen an die zukiinftige Entwicklung des Gesundheitswesens dar. Entsprechende In-
vestitionen betreffen dabei nicht nur die Modernisierung bestehender Versorgungseinrichtungen, sondern auch die
Entwicklung nachhaltiger Konzepte, die auf eine Reduktion des Energieverbrauchs und den Einsatz umweltvertragli-
cher Materialien ausgerichtet sind.

"2 Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.
73 Spin30 (2024): https://spin2030.com/foerderungen/.

7 Vgl. Ey et al (2022), PwC Deutschland: Aktuelle Trends und Entwicklungen im Krankenhausbau.
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Ladndervergleich der Giitergruppe E4 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Giitergruppe Investitionen E4 zeigt im Bundeslandervergleich zwischen Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-
Pfalz (RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GroBe, Dynamik und Struktur. Alle relevanten Kennzahlen der vier

Bundeslander sind in Tabelle 114 vergleichend dargestellt.

Tabelle 114: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe In-
vestitionen im Flachenldndervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiringen (TH); Quellen: (1) Bundes-
ministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:

WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Fliche und Bevélkerung nach Lindern.

Kennzahl Investitionen (E4) SN HE RP TH
BWS (2023) [Mio. Euro] 3.600,0 2.000,0 921,0
Anteil an EGW (2023) [%] 28,0 32,2 39,0
Anteil an GW (2023) [%] 8,1 9,2 9,4
BIS BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 560,7 479,1 434,0
Wachstum E4 (p. a.) 2014-2023 [%] 49 58 50
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 4,9 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 22,4 34,3 20,0 11,3
Anteil an EGW (2023) [%%] 28,8 21,1 239 299
Ef{‘;‘.’,firgbes' Anteil an GW (2023) [%6] 6.7 54 59 6,6
Wachstum E4 (p. a.) 2014-2023 [%] 1,1 1,5 1.7 0,5
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 1,7 1,7 1,6 15
Export (2023) [Mio. Euro] 4438 2814 38,0
Anteil an EGW (2023) [%] 12,0 11,7 7,0
Anteil an GW (2023) [%] 2,4 2,2 2,1
Export - -
Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 69,1 674 17,9
Wachstum E4 (p. a.) 2014-2023 [%] 39 10,8 9,8
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4.8 7.6 45
Import (2023) [Mio. Euro] 306,7 518,3 304,9 108,3
Anteil an EGW (2023) [9%] 25,7 10,1 16,5 26,6
Anteil an GW (2023) [%)] 4.4 3.4 4.4 14,4
Import Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 75,0 80,7 73,0 51,0
Wachstum E4 (p. a.) 2014-2023 [%] 10,0 7,0 12,5 11,2
Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 45 7.9 7.0 1.3

6.2.5  Giitergruppe E-Health E5

Definition und Abgrenzung der Giitergruppe

Die Giitergruppe E-Health E5 der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (GGR) umfasst alle Dienstleistungen
der Informationstechnologie in der Gesundheitsversorgung (E52) und der Datenverarbeitung der Gesundheitsversor-
gung (E53) sowie Gerdte der Datenverarbeitung und Telekommunikation zur Nutzung in der Gesundheitsversorgung
(E51). E-Health umfasst eine Vielzahl von digitalen Dienstleistungen und Produkten, die fiir Patientinnen und Pati-
enten, medizinisches Fachpersonal und andere Akteure des Gesundheitssystems entwickelt werden, z. Bsp. elektroni-
sche Patientenakten, Telemedizin, Telediagnostik, elektronische Rezepte, Gesundheits-Apps oder digitale Gesund-

heitsplattformen (siehe Tabelle 115).
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7 Schneider, Karmann et al. (2012): Gesundhe_i_tswirtschaft Sachsen, Studie im Auftrag des Séchsischen Staatsministeriums fiir Soziales und
Verbraucherschutz, Endbericht, BASYS und GOZ, Dresden.
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Tabelle 115: Gutergruppe E-Health und dazugehdrige Giiterkategorien sowie Beispiele fiir Glter, Produkte oder Dienstleistungen;
Quellen: (1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft - Handbuch
zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen und Lesehilfen. und (2) BioCon Valley (2015): Konferenzbe-
richt. Nationale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock.

Giitergruppe Giter- Giiterkategorie (2-stelliger Giiter- Beispiele fir zugeordnete Giiter,
code code) Produkte oder Dienstleistungen (DL)"”°

E-Health E5 E51 Gerdte der Datenverarbeitung Ton-, Video-, Netzwerk- und dhnliche
und Telekommunikation zur Nut- Karten fiir Gerate der automatischen Da-

zung in der Gesundheitsversorgung | tenverarbeitung, Intelligente Karten
(smart cards), Mobile Computer mit 10 kg
oder weniger Gewicht, wie Laptops, Note-
books; Personal Digital Assistants (PDA)
u. 3. Computer, Zahlungsterminals, Bank-
automaten und dhnliche Geréte, die an
ein Datenverarbeitungsgerat oder ein Da-
tennetz angeschlossen werden kénnen;
andere digitale automatische Datenverar-
beitungsmaschinen, die in einem gemein-
samen Gehduse mindestens eine Zentral-
einheit sowie, auch kombiniert, eine Ein-
gabe- und eine Ausgabeeinheit enthalten;
andere digitale Datenverarbeitungsma-
schinen in Form von Systemen u. v. m.

E52 Dienstleistungen der Informa- Reparatur und Instandhaltung von nach-
tionstechnologie in der Gesund- richtentechnischen Gerdten und Einrich-
heitsversorgung tungen (z. B. Kommunikationssysteme,

Netzwerke u. s. w.), Installation von nach-
richtentechnischen Gerdten und Einrich-
tungen (z. B. Kommunikationssysteme,
Netzwerke usw.), Installation von gewerb-
lichen Ausriistungen fiir Rundfunk, Fern-
sehen sowie Bild- und Tonaufzeichnung
oder -wiedergabe, Verlegen von sonstiger
Software, sonstige DL beim Verlegen von
Software, Herstellung von Filmen, Video-
filmen und Fernsehprogrammen, Nachbe-
arbeitung und sonstige Filmtechnik, DL in
Tonstudios und Herstellung von Horfunk-
beitrdgen u. v. m.

E53 Dienstleistungen der Datenver- | Reparatur und Instandhaltung von Biiro-
arbeitung der Gesundheitsversor- maschinen (ohne Datenverarbeitungsge-
gung rate und periphere Geréte), Installation
von Biiromaschinen, Installation von ge-
werblichen Datenverarbeitungsgeraten
und -einrichtungen, Programmierungsta-
tigkeiten, selbsterstellte Computerpro-
gramme, Erbringung von Beratungsleis-
tungen auf dem Gebiet der Informations-
technologie, Betrieb von Datenverarbei-
tungseinrichtungen fiir Dritte, Erbringung
von sonstigen Dienstleistungen der Infor-
mationstechnologie, sonstige DL bei der
Erbringung von DL der Informationstech-
nologie u. v. m.

"”° Die Beispiele fiir zugeordnete Giiter, Produkte und Dienstleistungen umfassen ein breites Spektrum; einbezogen werden daraus nur die gesund-
heitswirtschaftsrelevanten Anteile im erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft (ohne trennscharfe Abgrenzung/Quantifizierung nach
Teilbereichen).
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Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten und nationale Vergleiche

Bruttowertschopfung

Die Bruttowertschdpfung dieser Giitergruppe im Freistaat Sachsen entwickelte sich im Zeitraum von 2014 bis 2023
deutlich positiv. Sie stieg von 148,6 Mio. Euro im Jahr 2014 auf 296,9 Mio. Euro im Jahr 2023, was in etwa einer
Verdoppelung entspricht.

Parallel dazu erhdhte sich der Anteil der Glitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen
von 5,3 % im Jahr 2014 auf 6,4 % im Jahr 2023 (vgl. Abbildung 125).

Im bundesweiten Vergleich weist Sachsen eine dhnlich dynamische Entwicklung wie andere Bundeslander auf. Berlin
weist mit 9,3 9% die hochste durchschnittliche Wachstumsrate auf; Sachsen folgt mit 8 % auf Rang zwei. In absoluten
Werten lag die Bruttowertschopfung Sachsens im Jahr 2023 bei 296,9 Mio. Euro und damit bundesweit auf Rang
sieben. Im Vergleich zum erstplatzierten Bundesland Nordrhein-Westfalen mit 1,3 Mrd. Euro entspricht dies etwa
einem Viertel der dortigen Bruttowertschépfung (vgl. Tabelle 116).

296,9 Mio. € Bruttowert- +99,9 % Wachstum (rel.) seit 2014
N schopfung der Giitergruppe +148,3 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
% E-Health im Jahr 2023 / ﬂ +8 9% Wachstum (p. a.) 2014-2023

BWS der Giitergruppe E-Health in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 125: BWS der Glitergruppe E-Health in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025):
Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Tabelle 116: BWS der Giitergruppe E-Health, BWS je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-
2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche
Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Bevélkerung nach
Nationalitat und Bundeslandern.

BWS je Ein- Wachstum
Bundesland ?I\\,llvii.(lzfgfj]) Rang Bundesland v(v;é;ng)e)r Rang Bundesland ((2%?"3_ Rang
[Euro] 2023) [%]
NW 1.300,0 1 BE 172,1 1 BE 9,3 1
BY 12000 2 HH 1517 2 | v [ 0 [ 2 |
BW 1.100,0 3 HE 116,0 3 TH 7.9 3
HE 744,7 4 BW 97,0 4 HB 7.3 4
BE 650,8 5 BY 89,3 5 HH 7,0 5
NI 356,0 6 SL 86,1 6 BY 6,8 6
HB 85,2 7 ST 6.7 7

HH 289.,8 8 MV 6,5 8
RP 266,3 9 NW 71,5 9 BW 6,4 9
SH 136,2 10 RP 63,8 10 BB 6,4 10
TH 123.2 1 TH 58,0 11 SL 6,3 11
ST 115,2 12 ST 52,8 12 NI 6,1 12
BB 97,1 13 SH 45,9 13 HE 5,7 13
SL 85,6 14 NI 43,6 14 RP 53 14
HB 58,9 15 BB 37,6 15 SH 53 15
MV 54,6 16 MV 33,5 16 NW 5,2 16

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschopfung

Die Glitergruppe E-Health weist im Zeitraum von 2014 bis 2023 einen moderaten Anstieg der Erwerbstatigenzahlen
auf. Im Jahr 2023 waren in Sachsen 3,2 Tsd. Personen in dieser Giitergruppe beschaftigt. Gegeniiber 2014 entspricht
dies einem Zuwachs von 1,1 Tsd. Erwerbstdtigen beziehungsweise einem relativen Wachstum von 52,1 %. Der Anteil
der Glitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen erhdhte sich im gleichen
Zeitraum von 3,2 % auf 4,1 % (vgl. Abbildung 126).

Im Landervergleich zahlt Sachsen zu den dynamischeren Bundeslandern. Mit 4,8 % durchschnittlichem jahrlichem

Wachstum liegt Sachsen auf Rang zwei hinter Berlin (7,1 %) In absoluten Zahlen weist Nordrhein-Westfalen mit 11,7

Tsd. Erwerbstatigen die groBte Erwerbstatigenzahl in dieser Giitergruppe im Jahr 2023 auf. Sachsen erreicht mit 3,2

Tsd. Erwerbstitigen Rang sieben und liegt damit bei etwa einem Viertel des Wertes von Nordrhein-Westfalen (vgl.
+52,1 % Wachstum (rel.) seit 2014

Tabelle 117).
ﬂ +1,1 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

/ & +4,8 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

3,2 Tsd. Erwerbstitige
der Gltergruppe E-Health
im Jahr 2023
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Abbildung 126: Erwerbstatige der Giitergruppe E-Health in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 117: Erwerbstatige der Giitergruppe E-Health 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.) 2014-2023 im
Lindervergleich; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrech-

nung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Bundesland i;vézgsﬁstég]e Rang Bundesland gg:f%;;)p[;o} Rang
NW 11,7 1 BE 7.1 1
BW 9.4 3 HB 4,7 3
BE 6.6 4 HH 4,7 4
HE 6,3 5 SL 4,4 5
NI 4,0 6 BY 4,2 6
RP 2,8 8 MV 37 8
HH 2,6 9 NI 3.6 9
SH 1.8 10 NW 3,6 10
TH 1.6 11 RP 3.6 1
ST 1.4 12 TH 3,6 12
BB 1.1 13 BW 3.4 13
SL 1.0 14 BB 3.0 14
HB 0,7 15 ST 29 15
MV 0.7 16 SH 29 16
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In Abbildung 127 zeigt die Glitergruppe E-Health im Zeitraum von 2014 bis 2023 einen kontinuierlichen Anstieg der
Pro-Kopf-Wertschopfung. Im Bundeslandervergleich liegt Sachsen bei der Pro-Kopf-Wertschépfung auf Rang acht
mit 92,8 Tsd. Euro. Hessen erreicht mit 118,2 Tsd. Euro den hochsten Wert.

Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe E-Health in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 127: Pro-Kopf-Wertschopfung der Giitergruppe E-Health in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 118: Pro-Kopf-Wertschépfung der Giitergruppe E-Health im Landervergleich 2023; Quelle: Bundesministerium fiir Wirt-
schaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Pro-Kopf-Wertschopfung (2023)

S [Tsd. Euro/Erwerbstitigem] i
HE 118,2 1
BW 117,0 2
BY 115,4 3
HH 111,5 4
NW 11,1 5
BE 98,6 6
RP 95,1 7
NI 89,0 9
BB 88,3 10
SL 85,6 11
HB 84,1 12
ST 82,3 13
MV 78,0 14
TH 77,0 15
SH 75,7 16
Exporte

Die Exporte der Gltergruppe E-Health in Sachsen nahmen im Zeitraum von 2014 bis 2023 deutlich zu. Im Jahr 2023
belief sich das Exportvolumen auf 163,8 Mio. Euro. Gegeniiber 2014 entspricht dies einem Anstieg um 90,9 Mio. Euro
beziehungsweise einer relativen Zunahme von 124,7 %.

Der Anteil der Giitergruppe am erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen stieg im gleichen Zeitraum
von 14,9 % im Jahr 2014 auf 17,2 % im Jahr 2023 (vgl. Abbildung 128).
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Im Vergleich der Bundeslander liegt Sachsen bei den Exportwachstumsraten im Zeitraum 2014 bis 2023 im oberen
Mittelfeld. Mit einer durchschnittlichen jahrlichen Wachstumsrate von 9,4 % belegt Sachsen Rang fiinf. In absoluten
Exportwerten erreicht der Freistaat mit 163,8 Mio. Euro Rang neun und nimmt damit innerhalb der ostdeutschen
Bundeslander (ohne Berlin) im Jahr 2023 die héchste Position ein.

Im Verhaltnis zum erstplatzierten Bundesland Bayern mit 966 Mio. Euro entspricht das Exportvolumen Sachsens etwa
einem Neuntel (vgl. Tabelle 119).
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163,8 Mio. € Exporte der Gii-
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+124,7 % Wachstum (rel.) seit 2014
+90,9 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

V4 ﬂ +9,4 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Abbildung 128: Exporte der Gitergruppe E-Health in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Tabelle 119: Exporte der Giitergruppe E-Health, Exporte je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.)
2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirt-
schaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Linder (2024): Be-
volkerung nach Nationalitdt und Bundeslandern.

Export je Wachstum
2 Einwohner (p. a.)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland Rang
[Mio. Euro] (2023) (2014-
[Euro] 2023) [%)]
BY 966,0 1 HH 91,5 1 SL 11,9 1
NW 7533 2 HE 77,5 2 BB 10,1 2
BW 655,0 3 SH 72,4 3 BE 9,8 3
HE 497,7 4 BY 719 4 NI 9,8 4
N 2596 5 BE 60,6 s | N [ ee [ 5|
BE 2291 6 BW 57.8 6 MV 8,7 6
SH 214,7 7 HB 47,7 7 RP 8,5 7
HH 174,7 8 NW 41,4 8 HE 8,2 8
0 S e T £
RP 95,1 10 NI 31,8 10 NW 7.5 10
TH 65,4 11 TH 30,8 1 BY 7.3 1
MV 34,2 12 SL 30,5 12 HB 7.1 12
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Export je Wachstum
eyt Einwohner (p. a.)
Bundesland (2023) Rang Bundesland Rang Bundesland Rang
[MickElG] (2023) (2014~
[Euro] 2023) [%)]
HB 33,0 13 RP 22,8 13 BW 6.9 13
SL 30,3 14 MV 21,0 14 HH 6,9 14
BB 30,0 15 ST 12,5 15 SH 6,2 15
ST 27,3 16 BB 11,6 16 TH 6,1 16
Importe

Die Importe der Giitergruppe E-Health in Sachsen stiegen im Zeitraum von 2014 bis 2023 deutlich an. Im Jahr 2023
belief sich das Importvolumen auf 136,4 Mio. Euro. Gegeniiber 2014 entspricht dies einem Zuwachs von 85,4 Mio.
Euro beziehungsweise einer relativen Zunahme von 167,5 %. Der Anteil der Giitergruppe am erweiterten Bereich der
Gesundheitswirtschaft in Sachsen erhdhte sich im gleichen Zeitraum von 8,4 % im Jahr 2014 auf 11,4 % im Jahr
2023 (vgl. Abbildung 129).

Im Vergleich der Bundesldnder erreicht Sachsen beim durchschnittlichen jahrlichen Importwachstum von 2014 bis

2023 mit 11,6 % Rang vier. In absoluten Importwerten liegt Sachsen mit 136,4 Mio. Euro auf Rang acht. Im Verhaltnis

zum erstplatzierten Bundesland Bayern mit 1,2 Mrd. Euro entspricht dies etwa einem Zehntel (vgl. Tabelle 120).
+167,5 % Wachstum (rel.) seit 2014

ﬁ +85,4 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014
/ &] +11,6 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

136,4 Mio. € Importe der
Giitergruppe E-Health in
Sachsen im Jahr 2023
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Abbildung 129: Importe der Giitergruppe E-Health in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.
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Tabelle 120: Importe der Giitergruppe E-Health, Importe je Einwohner 2023 sowie durchschnittliches jahrliches Wachstum (p.a.)
2014-2023 im Landervergleich; Quellen: (1) Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirt-
schaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Be-

volkerung nach Nationalitdt und Bundeslandern.

Import I.mport je Wachstum
Bundesland (2023) Rang Bundesland Al Rang Bundesland (p. 2. Rang
[Mio. Euro] (2023) (2014-
[Euro] 2023) [%]
BY 1.200,0 1 HH 1303 1 BB 14,3 1
NW 926,2 2 HE 1289 2 SL 12,3 2
HE 8275 3 BY 89,3 3 HB 12,0 3
HH 248,8 5 NW 50,9 5 MV 10,9 5
NI 209,2 6 HB 44,4 6 RP 10,8 6
BE 165,1 7 BE 43,7 7 TH 10,8 7
SH 37,0 8 NI 10,7 8
RP 120,2 9 BE 10,2 9
SH 109,8 10 TH 31,5 10 SH 10,2 10
TH 66,9 1 RP 28,8 11 HH 9,4 1
BB 41,6 12 NI 25,6 12 ST 8.9 12
ST 39,7 13 SL 22,6 13 BY 8,8 13
HB 30,7 14 ST 18,2 14 HE 8,6 14
SL 22,5 15 BB 16,1 15 NW 8.1 15
MV 22,4 16 MV 13,7 16 BW 7.8 16

In Abbildung 130 ist das jahrliche Wachstum von Bruttowertschdpfung, Erwerbstatigenzahl sowie Exporten und Im-
porten der Giitergruppe E-Health in Sachsen fiir die Jahre 2015 bis 2023 dargestellt. Die Wachstumsraten der Brut-
towertschopfung (BWS) und der Erwerbstatigenzahlen liegen im Betrachtungszeitraum iiberwiegend zwischen 0 %
und 15 %, mit niedrigeren Auspragungen in den Jahren 2019 und 2023. Bei Exporten und Importen zeigt sich im Jahr
2016 ein deutlicher Riickgang der Wachstumsraten. In den Folgejahren verlaufen die Wachstumsraten beider Kenn-

zahlen schwankend und insgesamt auf einem niedrigeren Niveau als zuvor.

Wachstum [%]
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Wachstumsentwicklung der Giitergruppe E-Health in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 130: Wachstumsentwicklung der Giitergruppe E-Health in Sachsen; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und

Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.



Okonomische Zusammenfassung

Die Gitergruppe E-Health E5 stellt in Sachsen einen dynamischen und strategisch bedeutsamen Sektor der Gesund-
heitswirtschaft dar, der zwischen 2014 und 2023 ein starkes Wachstum verzeichnete.

Mit einer Bruttowertschépfung (BWS) von 296,9 Mio. Euro im Jahr 2023 und einem durchschnittlichen jahrlichen
Wachstum von 8 % positioniert sich der Freistaat als ostdeutscher Vorreiter (ohne Berlin) und bundesweit auf Rang
sieben. Auch die Zahl der Erwerbstatigen stieg um 52,1 % auf 3,2 Tsd. (2023), was die zunehmende Bedeutung des
Sektors fiir den Arbeitsmarkt unterstreicht. Gleiches gilt fiir die Exporte mit einem Anstieg zwischen 2014 und 2023
um 124,7 % auf 163,8 Mio. Euro (2023). Mit einer Pro-Kopf-Wertschépfung von 92,8 Tsd. Euro liegt Sachsen im
Bundesvergleich auf Rang neun. Die hochsten Werte erzielen Hessen (118,2 Tsd. Euro) und Baden-Wiirttemberg (117
Tsd. Euro).

Sachsen ist neben Berlin ein maBgeblicher ostdeutscher Standort fiir digitale Gesundheitslosungen in der Giiter-
gruppe E-Health. Im bundesweiten Vergleich nimmt der Freistaat derzeit noch eine mittlere Position ein, zeigt jedoch
eine ausgepragte Wachstumsdynamik sowie eine steigende Beschaftigungsentwicklung.Diese Entwicklungen bilden
eine Grundlage, um durch gezielte Investitionen in Technologien, Fachkrafte und internationale Vernetzung die Posi-
tion im Vergleich zu westdeutschen Bundesldndern weiter auszubauen.

Potenzialanalyse™
Stérken

E-Health nimmt eine zentrale Rolle in der Digitalisierung der Gesundheitswirtschaft Sachsens ein. Die Kennzahlen
zur Bruttowertschopfung und Beschaftigungsentwicklung zeigen, dass Sachsen im Bundesvergleich eine dynamische
Entwicklung im Bereich E-Health aufweist. Bereits bestehende Angebote wie das Sachsische Fernbehandlungsmodell
verdeutlichen zudem das Potenzial telemedizinischer Anwendungen, indem sie eine ortsunabhangige und bedarfsge-
rechte Versorgung in geeigneten Fallen ermdglichen. Parallel dazu gewinnt die Nutzung von Videosprechstunden
zunehmend an Bedeutung und schafft zusatzliche Voraussetzungen fiir die Weiterentwicklung digitaler Versorgungs-
angebote.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Die digitale Infrastruktur Sachsens ist ein limitierender Faktor. Nicht Gberall im Freistaat steht eine ausreichende
Breitband- und Mobilfunkanbindung zur Verfiigung, was den Zugang zu digitalen Gesundheitsldsungen einschrankt.

Trotz spiirbarer Fortschritte bleiben zentrale Herausforderungen bestehen: Datensicherheit, verantwortungsvolle Da-
tennutzung und eine konsequente Evidenzbasierung sind weiterhin kritische Themenfelder. Da viele Anwendungen
umfangreiche personliche Informationen erfassen, kdnnen sie Ziel von Cyberangriffen werden. Zudem stellt sich die
Frage, wer Zugriff auf diese Daten erhalt und zu welchen Zwecken sie verwendet werden. Dies gilt insbesondere fiir
kommerzielle Anbieter, bei denen eine Weitergabe an Dritte nicht auszuschlieBen ist. Auch bestehen Unsicherheiten,
da sich die technologische Weiterentwicklung im Bereich Datenschutz nicht immer in gleicher Geschwindigkeit voll-
zieht wie die Dynamik der E-Health-Anwendungen selbst. Zur Bewdltigung dieser Herausforderungen wurden im
Rahmen des Digitale-Versorgung-Gesetzes (DVG) sowie der Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO) verbindliche Da-
tenschutzanforderungen festgelegt. Erganzend regeln die Bestimmungen im Zuge der Einfiihrung des Europdischen
Gesundheitsdatenraums (EHDS) die Nutzung primarer und sekundirer Gesundheitsdaten. Auch bei digitalen Gesund-
heitsanwendungen (DiGAs), die von der GKV nach drztlicher oder psychotherapeutischer Verordnung erstattet werden
konnen, sind Hersteller verpflichtet, die Einhaltung dieser Vorgaben nachzuweisen.

Eine weitere zentrale Herausforderung im Bereich der E-Health-Lsungen betrifft deren Evidenzbasierung.'” Zahlrei-
che Gesundheits-Apps verfiigen bislang liber keine hinreichenden wissenschaftlichen Nachweise fiir ihre Wirksam-
keit, insbesondere dann, wenn sie nicht als digitale Gesundheitsanwendung (DiGA) anerkannt sind und ohne umfas-
sende klinische Studien auf den Markt gelangen. Fiir Gesundheitsdienstleister und Nutzer ist daher haufig schwer
erkennbar, welche Anwendungen einen belegbaren Mehrwert bieten und welche lediglich begrenzte Ver-besserungen
versprechen.

" Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.

"7 g1, ebd.
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Eine weitere Herausforderung besteht in der Fachkrafteknappheit, die sich angesichts des demo-grafischen Wandels
kiinftig weiter verscharfen wird. Bereits heute ist ein intensiver Wettbewerb um qualifizierte Fachkrafte mit IT-Kom-

petenzen zu beobachten. ™

Dariiber hinaus zeigt sich, dass E-Health-Lésungen nicht von allen Patientengruppen in gleichem MaBe angenommen
werden. Insbesondere dltere oder technisch weniger versierte Menschen stoBen auf Nutzungshiirden; auch fehlender
Internetzugang oder das Nichtvorhandensein geeigneter digitaler Endgeréte (z. B. Smartphone, Tablet oder PC) er-
schwert den Zugang zu digitalen Angeboten.

Von besonderer Bedeutung ist das Kosten-Nutzen-Verhaltnis digitaler Gesundheitsanwendungen. Zwar wird ihr po-
tenzieller Nutzen fiir Versicherte anerkannt, zugleich besteht die Befiirchtung, dass viele Apps zusatzliche Kosten
verursachen kdnnten, ohne langfristig Einsparungen im Gesundheitssystem zu generieren. Dies zeigt sich auch darin,
dass die gesetzliche Krankenversicherung (GKV) im Rahmen der DiGA-Verordnung nur solche Anwendungen erstattet,
deren Nutzen fiir die Versicherten nachweislich belegt ist. Der Spitzenverband der gesetzlichen Krankenkassen (GKV-
SV) weist regelméBig auf die Notwendigkeit einer strengen Priifung der Kosten-Nutzen-Relation hin.'®

Ungeachtet dieser Herausforderungen riicken zunehmend die Entwicklungspotenziale digitaler Gesundheitslésungen
in den Fokus. E-Health-Anwendungen - darunter auch Gesundheitsapplikationen fiir Smartphones und Tablets -
gewinnen im Gesundheitswesen an Bedeutung, etwa zur Erfassung und Auswertung individueller Gesundheitspara-
meter sowie zur Unterstiitzung von Privention und Behandlung. Mit dem Digitale-Versorgung-Gesetz (DVG) wurde
2019 in Deutschland ein zentraler Rahmen geschaffen, um digitale Gesundheitsanwendungen (DiGAs) unter definier-
ten Voraussetzungen in die Versorgung der gesetzlichen Krankenversicherung (GKV) einzubinden.'' Damit besitzen
insbesondere erstattungsfahige DiGAs das Potenzial, Versorgungsprozesse zu erganzen und langfristig patientenori-
entierter zu gestalten.

Vor diesem Hintergrund sind die Potenziale fiir den E-Health-Sektor in Sachsen als erheblich einzuschatzen. Entwick-
lungschancen ergeben sich insbesondere dann, wenn Forschung und Entwicklung - unter klaren, datenschutzkonfor-
men Rahmenbedingungen - auf eine ausreichend breite und qualitativ hochwertige Datenbasis zurlickgreifen kdnnen.
Perspektivisch kdnnte Sachsen damit eine stérkere Rolle bei der Entwicklung innovativer digitaler Gesundheitsldsun-
gen einnehmen. Technologien wie Kl-gestiitzte Verfahren zur Friiherkennung von Erkrankungen, Gesundheits-Apps
zur kontinuierlichen Erfassung patientenbezogener Parameter sowie praventive E-Health-Angebote kdnnten mittel-
bis langfristig dazu beitragen, Versorgungsqualitdt und Effizienz zu verbessern und das Gesundheitssystem zu ent-
lasten. Um dieses Potenzial auszuschopfen, erscheint eine kontinuierliche Unterstiitzung durch geeignete politische
Rahmenbedingungen sinnvoll, insbesondere durch gezielte FordermaBnahmen sowie eine verstarkte Zusammenarbeit
zwischen Forschung, Wirtschaft und Versorgungspraxis.

Zusammenfassung

Trotz der bestehenden Herausforderungen deutet die Entwicklung der letzten Jahre darauf hin, dass die E-Health-
Branche in Sachsen ein erhebliches Wachstumspotenzial aufweist. Die steigende Zahl an Beschéaftigten sowie eine
insgesamt zunehmende Nachfrage nach digitalen Gesundheitsldsungen unterstreichen die wirtschaftliche Relevanz
des Sektors. Damit er6ffnet E-Health nicht nur Perspektiven fiir die regionale Gesundheitswirtschaft, sondern auch
Chancen, die Position Sachsens im Uberregionalen und - je nach Schwerpunktsetzung und Rahmenbedingungen -
auch im internationalen Wettbewerb weiter zu starken.

'”® Kirchhoff et al. (2024).
"0 v/gl. ebd.

ngI. Ludewig et al. (2021).
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Landervergleich der Giitergruppe E5 zwischen Sachsen, Hessen, Rheinland-Pfalz und Thiiringen

Die Giitergruppe E-Health E5 zeigt im Bundeslandervergleich zwischen Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz
(RP) und Thiiringen (TH) klare Unterschiede in GroBe, Dynamik und Struktur. Alle relevanten Kennzahlen der vier
Bundeslander sind in Tabelle 121 vergleichend dargestellt.

Tabelle 121: Okonomische Kennzahlen fiir 2023 sowie durchschnittliche Wachstumsraten (p. a.) 2014-2023 der Giitergruppe E-
Health im Flachenldndervergleich: Sachsen (SN), Hessen (HE), Rheinland-Pfalz (RP) und Thiiringen (TH); Quellen: (1) Bundesminis-
terium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen:
WifOR; (2) Statistische Amter des Bundes und der Lander (2024): Fliche und Bevélkerung nach Lindern.

Kennzahl E-Health (E5) SN HE RP TH

BWS (2023) [Mio. Euro] 744,7 266,3 123,2

Anteil an EGW (2023) [%] 58 43 52

BWS Anteil an GW (2023) [%] 1.7 1.2 1.3
BWS pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 97,0 71,5 58,0

Wachstum E5 (p. a.) 2014-2023 [%] 57 53 7.9

Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [%] 4,5 4,9 4,7
Erwerbstitige 2023 [Tsd.] 6,3 2.8 16

Anteil an EGW (2023) [%)] 3.9 3.3 43

Ert":telrgb: Anteil an GW (2023) [%] 10 08 09
Wachstum E5 (p. a.) 2014-2023 [%] 4,0 3,6 3,6

Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 1.7 1.7 1,6 1,5

Export (2023) [Mio. Euro] 497,7 95,1 65,4

Anteil an EGW (2023) [0%] 13,5 4,0 12,0

Anteil an GW (2023) [%] 2,6 0,7 3,6

Export : :

Export pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 77.5 22,8 30,8

Wachstum E5 (p. a.) 2014-2023 [%] 8,2 8,5 6,1

Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 4.8 7.6 4,5

Import (2023) [Mio. Euro] 136,4 8275 120,2 66,9

Anteil an EGW (2023) [%)] 11,4 16,2 6,5 16,4

Anteil an GW (2023) [%)] 57 5,4 1,7 8,9

Import - -

Import pro Einwohner (2023) [Euro/Einwohner] 33,4 1289 28,8 31,5

Wachstum E5 (p. a.) 2014-2023 [%] 11,6 8,6 10,8 10,8

Wachstum GW (p. a.) 2014-2023 [9%] 45 79 7.0 1.3

6.3 Biotechnologie

Aufgrund der besonderen Bedeutung vor dem Hintergrund von 25 Jahren Biotechnologie-Offensive des Freistaates
Sachsen wird die Biotechnologie, obwohl in der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (GGR) nicht als eigen-
standige Giitergruppe ausgewiesen, in dieser Analyse separat betrachtet. Sie stellt eine Teilmenge der Giitergruppen
H1 Humanarzneimittel, H2 Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerdte sowie E11 Kdrper-, Hygiene- und
Pflegeprodukte dar.

Die Biotechnologie umfasst ein breites Spektrum innovativer Technologien aus den Bereichen Molekularbiologie,
Gentechnik, Zellbiologie und Bioinformatik. Ziel ist die Entwicklung neuer Produkte und Verfahren fiir medizinische
Forschung, Diagnostik und Therapie. Sie leistet einen wesentlichen Beitrag zur personalisierten Medizin, zur regene-
rativen Medizin sowie zur Arzneimittelentwicklung und nimmt damit eine zunehmend bedeutende Rolle im Gesund-
heitssektor des Freistaates Sachsen ein.

Wiahrend auf nationaler Ebene umfassende Daten zur Biotechnologie vorliegen, existieren keine spezifischen, 6ffent-
lich verfiigbaren Kennzahlen fiir Sachsen. Das GGR-Dashboard des Bundesministeriums fiir Wirtschaft und Energie
(BMWE) weist den Anteil der Biotechnologie an der industriellen Gesundheitswirtschaft fiir Deutschland aus. Diese
bundesweiten Zahlen sind jedoch nicht ohne Weiteres auf Sachsen libertragbar.
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Die sogenannte ,rote Biotechnologie" ist vollstidndig in der industriellen Gesundheitswirtschaft enthalten, wird auf
Landesebene jedoch nicht gesondert ausgewiesen.

Definition und Abgrenzung der Biotechnologie

Die gesundheitsrelevante, ,rote” Biotechnologie, ist eine Querschnittsbranche der Gesundheitswirtschaft. Sie umfasst
samtliche biotechnologischen Aktivitdten mit direktem oder indirektem Bezug zur Gesundheitsférderung, -erhaltung
und -wiederherstellung. Dazu gehdren die Entwicklung, Herstellung und Anwendung biotechnologischer Produkte
und Verfahren zur Vorbeugung, Diagnose und Therapie von Krankheiten.

Biotechnologisch hergestellte Giiter wie Arzneimittel und Diagnostika sind den Giitergruppen H1 Humanarzneimittel
sowie H2 Medizinprodukte und Medizintechnik im Kernbereich der Gesundheitswirtschaft zuzuordnen. Dariiber hin-
aus ist die rote Biotechnologie auch in Form von Dienstleistungen und Verfahren Teil von Forschung und Entwicklung
E42 innerhalb der Giitergruppe E4 Investitionen, von E-Health E5 sowie - mit Korper-, Mund- und Zahnpflegepro-
dukten E11 - von E1 Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung im erweiterten Bereich der Gesundheitswirt-
schaft."™

Ihre wirtschaftliche Bedeutung ergibt sich aus der hohen Wertschépfung und Innovationskraft. Sie tragt wesentlich
zur Weiterentwicklung der medizinischen Versorgung durch neue Therapie- und Diagnoseansatze bei.

Im Jahr 2000 initiierte der Freistaat Sachsen eine umfassende Biotechnologie-Offensive, aus der die beiden groBen
Inkubatoren BioCity Leipzig und BiolnnovationsZentrum (BioZ) Dresden hervorgingen. Beide Einrichtungen sind in-
terdisziplindr ausgerichtete Cluster mit dem Ziel, Wissenschaft und Wirtschaft starker zu vernetzen. Diese Initiative
legte den Grundstein fiir die Ansiedlung zahlreicher Biotechnologieunternehmen und trug maBgeblich zu Innovatio-
nen im biotechnologischen Bereich bei.

Zu den zentralen Innovationstragern zidhlen neben vielen erfolgreichen Start-ups insbesondere die sdchsischen Hoch-
schulen sowie renommierte Forschungseinrichtungen der Max-Planck- und Fraunhofer-Gesellschaft sowie der der
Helmholtz-Gemeinschaft. Seit Beginn der Biotechnologie-Offensive hat der Freistaat Sachsen rund 1,2 Milliarden
Euro an Fordermitteln investiert.

Mittlerweile zieht Sachsen auch verstarkt internationale Biotechnologieunternehmen an. Die sdchsische Biotechno-
logie ist vor allem in den Bereichen regenerative Medizin, molekulares Bio-Engineering, Zell- und Gentherapie, Mo-
lekulardiagnostik, Bioinformatik sowie in der Radioonkologie und bei Biomaterialien stark vertreten.'®

Branchentrends

Die medizinische Biotechnologie zeigt in Sachsen eine kontinuierliche Wachstumsdynamik, die sich durch gezielte
FordermaBnahmen, den Ausbau exzellenter Forschungseinrichtungen und die erfolgreiche Ansiedlung neuer Unter-
nehmen manifestiert. Innerhalb weniger Jahre verdoppelte sich die Anzahl der Biotechnologie-Unternehmen, wah-
rend sich die Mitarbeiteranzahl sogar verdreifachte.”™

Die Entwicklung von Gen- und Zelltherapien sowie der personalisierten Medizin zahlt zu den zentralen Trends in der
sachsischen Biotechnologie. Projekte wie das ,SaxoCell"-Cluster zielen darauf ab, Produktionsprozesse fiir Zell- und
Gentherapeutika zu optimieren. Dies kann nicht nur die medizinische Versorgung grundlegend verbessern, sondern
auch neue Arbeitsplatze schaffen.

Eine Schliisselrolle bei der Entwicklung innovativer Therapieansatze spielen rund 30 hochspezialisierte Forschungs-
einrichtungen. Dazu gehdren unter anderem das Fraunhofer-Institut fiir Zelltherapie und Immunologie (IZI) in Leipzig
sowie das Zentrum fiir Regenerative Therapien Dresden (CRTD).

Ein weiterer wesentlicher Treiber der dynamischen Branchenentwicklung ist der Branchenverband biosaxony e. V. Er
vernetzt Unternehmen, Forschungseinrichtungen und Kliniken, férdert den Wissenstransfer und initiiert gemeinsame
Innovationsprojekte.

" Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2019): Gesundheitswirtschaft — Fakten & Zahlen. Sonderthema: Industrielle Gesund-
heitswirtschaft.

b https://www.smartes.sachsen.de/biotechnologie-offensive-der-landesregierung-staerkt-life-science-standort-sachsen-5308.htm| (abgerufen
am 31.10.2024).

b https://www.smartes.sachsen.de/biotechnologie-offensive-der-landesregierung-staerkt-life-science-standort-sachsen-5308.htm|  (abgerufen
am 13.02.2025).
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Die hohe Konzentration an biotechnologischen Forschungszentren, spezialisierten Start-ups und etablierten Unter-
nehmen starkt die Innovationskraft des Standorts. Damit positioniert sich Sachsen national wie international als
bedeutender Biotechnologie-Standort.

Potenzialanalyse™
Stérken

Die Biotechnologie in Sachsen profitiert von einer exzellenten Forschungslandschaft mit hoher Innovationskraft. Re-
nommierte Hochschulen, deren Forschungseinrichtungen sowie auBeruniversitare Institute bilden ein starkes wissen-
schaftliches Fundament, das kontinuierlich neue Entwicklungen in den Bereichen Molekularbiologie, Gentechnik,
Zelltherapie und Bioinformatik hervorbringt. Diese Exzellenz in der Forschung tragt maBgeblich zur internationalen
Wettbewerbsfahigkeit der Branche bei.

Ein wesentlicher Standortvorteil ist die enge Vernetzung zwischen Wissenschaft und Wirtschaft. Cluster und Ver-
bande wie biosaxony e. V. verkniipfen Unternehmen, Start-ups und Forschungseinrichtungen effektiv miteinander.
Diese Kooperationen fordern den Wissenstransfer, beschleunigen Innovationsprozesse und schaffen Synergien, die
fiir die schnelle Entwicklung neuer biotechnologischer Produkte entscheidend sind.

Die sdchsische Biotechnologie weist zudem eine liberdurchschnittlich hohe Exportquote auf. Hochwertige For-
schungs- und Entwicklungsarbeit sowie innovative Produktidsungen stdrken nicht nur die wirtschaftliche Position
des Freistaates, sondern erhdhen auch die internationale Sichtbarkeit und Attraktivitat der sdchsischen Biotechnolo-
gieunternehmen.

Herausforderungen und Entwicklungspotenziale

Sachsens noch in der Entwicklung befindliche Biotechnologiebranche steht im direkten Wettbewerb mit etablierten
nationalen Biotechnologiezentren (u. a. Berlin, Miinchen, Heidelberg, Mainz, Nordrhein-Westfalen, siidliches ,Bi-
oPharma Valley") und international fiihrenden Regionen (USA, Schweiz, Niederlande, GroBbritannien). Diese Stand-
orte verfiigen liber gewachsene Strukturen, ausgezeichnete Infrastruktur und deutlich hdhere Investitionsvolumina.
Dies erschwert es, hochqualifizierte Fachkrafte anzulocken und zu binden und Marktanteile zu sichern.

Der Mangel an hochqualifizierten Fachkréften stellt eine der gréBten strukturellen Barrieren dar. Initiativen wie das
Projekt ,QualiBioPharma” von biosaxony e. V. setzen hier an, um Uber spezialisierte Ausbildungsprogramme neue
Talente zu gewinnen und den Standort langfristig attraktiv zu halten.

Die Biotechnologie ist zudem durch besonders kapitalintensive Entwicklungsprozesse gekennzeichnet. Insbesondere
in den friihen Phasen bis zur Marktreife erfordern Projekte erhebliche Investitionen. Private Investoren zeigen sich
aufgrund langer Entwicklungszyklen und hoher Risiken oft zurlickhaltend, sodass die Branche in hohem MaBe auf
offentliche Forderprogramme angewiesen ist. Die starke Abhdngigkeit von 6ffentlichen Férdermitteln birgt wiederum
das Risiko, dass Anderungen in der politischen Priorititensetzung oder Kiirzungen in den Budgets die Realisierung
neuer Innovationsprojekte verzogern oder verhindern.

Weiterhin unterliegt die Zulassung biotechnologischer Produkte strengen regulatorischen Anforderungen, insbeson-
dere im Gesundheitsbereich. Dies fiihrt zu langwierigen und kostenintensiven Verfahren. Gleichzeitig macht die hohe
Innovationsgeschwindigkeit in der Branche eine Anpassung regulatorischer Rahmenbedingungen erforderlich, um die
zeitnahe Einfiihrung neuer Therapien zu ermdglichen.

Ein enormes Entwicklungspotenzial fiir die biotechnologische Forschung, Diagnostik und Therapieentwicklung liegt
im Bereich der Digitalisierung und E-Health-Losungen. Der Einsatz modernster Datenanalysemethoden, Kiinstlicher
Intelligenz (KI) und digitaler Plattformen ermgglicht es, biotechnologische Prozesse effizienter, priziser und besser
skalierbar zu gestalten. Diese Entwicklung verandert insbesondere die Art und Weise, wie neue Wirkstoffe entdeckt,
Krankheitsbilder diagnostiziert und personalisierte Therapieansdtze entwickelt werden:

Forschung und Wirkstoffentwicklung: Kl-gestiitzte Algorithmen beschleunigen die Identifikation potenzieller Arznei-
mittelkandidaten, indem sie Zellprozesse simulieren und vorhersagen, welche Molekiile mit hoher Wahrscheinlichkeit
eine therapeutische Wirkung entfalten. Dadurch kdnnen préklinische Studien schneller und kostengiinstiger durch-
geflihrt werden.

"* Die Ergebnisse des SWOT-Workshops ,Die Gesundheitswirtschaft Sachsens im Fokus" (siehe Kapitel 10.2) flieBen in die Potenzialanalysen ein.
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Diagnostik: Maschinelles Lernen bei der Analyse von Genomdaten und Biomarkern ermdglicht eine friihere und pra-
zisere Erkennung von Krankheitsbildern, insbesondere in der Onkologie und der personalisierten Medizin.

Zell- und Gentherapie: Automatisierte Herstellungsprozesse verbessern die Qualitat und Reproduzierbarkeit von Zell-
therapien. Robotik erleichtert die standardisierte und sichere Produktion personalisierter Zellpraparate (z. B. CAR-T-
Zelltherapien). Digitale Plattformen férdern den Wissenstransfer zwischen Forschungseinrichtungen und klinischer
Praxis.

Dariiber hinaus gewinnen Cloud-basierte Gesundheitsplattformen an Bedeutung. Sie erleichtern den Zugang zu For-
schungs- und Patientendaten und ermdglichen eine passgenaue Abstimmung biotechnologischer Therapien auf indi-
viduelle Patientengruppen. Telemedizinische Anwendungen erganzen diese Entwicklung, indem sie Diagnostik und
Behandlung ortsunabhéngig verfiigbar machen und biotechnologische Erkenntnisse direkt in die klinische Praxis in-
tegrieren.

Mit diesen Voraussetzungen hat Sachsen das Potenzial, seine Position als starker Standort fiir digital vernetzte Bio-
technologie weiter auszubauen. Weitere geplante Investitionen in die Vernetzung dieser Sektoren kdnnen die inter-
nationale Wettbewerbsfahigkeit steigern und die Gesundheitsversorgung nachhaltig verbessern.

Zusammenfassung

Die sachsische Biotechnologiebranche verfiigt liber klare strategische Wachstumsfelder, steht jedoch - wie auch
andere innovationsgetriebene Sektoren - vor strukturellen und finanziellen Herausforderungen. Durch die weitere
Nutzung der Digitalisierung, die Starkung der personalisierten Medizin, den Ausbau internationaler Kooperationen
sowie eine gezielte Fachkrafteentwicklung hat Sachsen die Chance, seine Wettbewerbsfahigkeit im nationalen und
globalen Kontext weiter auszubauen und die Gesundheitsversorgung nachhaltig zu verbessern.

Unternehmen im Bereich Biotechnologie (nach Alphabet)™

Unternehmen Landkreis/Kreisfreie Stadt

AvenCell Europe GmbH Dresden, Stadt
Biotype GmbH Dresden, Stadt
c-LEcta GmbH Leipzig, Stadt
CO.DON GmbH Leipzig, Stadt
DKMS Life Science Lab gGmbH Dresden, Stadt
Eurofins Food & Feed Testing Leipzig GmbH Leipzig, Stadt
FamiCord AG (ehem. Vita 34 AG) Leipzig, Stadt
Genewiz Germany GmbH Leipzig, Stadt
HAEMA GmbH Leipzig, Stadt
INDICAL BIOSCIENCE GmbH Leipzig, Stadt
Lipotype GmbH Dresden, Stadt

6.4 Life Sciences

Definition und Abgrenzung der Life Sciences

Die Life Sciences (dt.: Lebenswissenschaften) sind ein wichtiger Teilbereich der Gesundheitswirtschaft und als Unter-
trend eines Megatrends, dem Dynamic Technology & Innovation (dt.: dynamische Technologie und Innovation), eine
der globalen Zukunftsbranchen, um die groBen Herausforderungen der Menschheit zu adressieren.”

1% Exemplarisch wurden aus der Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen: https://firmen.standort-sachsen.de/company/de/ (Abruf
30.01.2025) die umsatzstarksten Unternehmen ausgewéhlt und nach Alphabet sortiert dargestellt. Datenstand: 2022/23.

" Roland Berger (2017): Trend Compendium 2030.


https://firmen.standort-sachsen.de/company/de/

Life Sciences befassen sich mit den grundlegenden biologischen Prozessen und den technischen Disziplinen, die das
Leben und die Gesundheit von Lebewesen betreffen. Sie spielen eine zentrale Rolle bei der Bewaltigung der grofBen
Herausforderungen der Menschheit, einschlieBlich der globalen Gesundheitsprobleme, der Altersvorsorge und der
Umweltverdnderungen. Die Life Sciences sind jedoch aufgrund ihrer interdisziplindaren Natur und dynamischen Ent-
wicklung schwer zu definieren. Generell werden die Life Sciences als eine ,Kombination von natur- und technisch-
ingenieurwissenschaftlichen Disziplinen, die sich mit Prozessen und Strukturen"' von oder an Lebewesen befassen,
beschrieben. Dazu zéhlen auch die Erforschung der Wechselwirkungen zwischen Organismen und ihrer Umwelt."™

GemaB einer Studie im Auftrag der Landesentwicklungsgesellschaft Thiiringen werden die drei Teilbereiche Pharma-
zeutische Industrie, Medizintechnik und Biotechnologie den Life Sciences zugeordnet. Ergdnzend gehdren auch For-
schungs- und Entwicklungsleistungen universitarer und auBeruniversitarer Einrichtungen in den Natur-, Ingenieur-
und Agrarwissenschaften sowie in der Medizin dazu. Dariiber hinaus umfasst das Feld der Life Sciences auch den
Bereich E-Health.

Eine exakte Zuordnung der Teilbereiche der Life Sciences zu den Giitergruppen der Gesundheitswirtschaftlichen Ge-
samtrechnung (GGR) ist auf der gewahlten Analyseebene nicht méglich. Daher erfolgt im Folgenden eine ndherungs-
weise Abbildung der relevanten Giiter- und Untergruppen auf die Life Sciences. Einbezogen werden Giitergruppen
der industriellen Gesundheitswirtschaft (iGW). Fiir die pharmazeutische Industrie wird die Gitergruppe H1 (Hu-
manarzneimittel) herangezogen, wihrend der Bereich Medizintechnik durch die Giitergruppe H2 (Medizinprodukte
und medizintechnische GroBgerite) abgebildet wird.

Life Sciences

Pharmazeutische Industrie Medizintechnik Biotechnologie
- Pharmazeutische Grund- - Medizingerate - Biopharmazeutika
stoffe - Laborausriistung - Enzyme und Diagnostika
- Fertigarzneimittel - Medizinische Software und - Molekularbiologische Thera-
- Hilfsstoffe und Verpackun- Medizintechniksysteme peutika
gen

v v v

Querschnittsbereiche
- Universitdre und auBeruniversitdre Forschung und Entwicklung in den Bereichen Natur-, Ingenieur-, Agrar-
wissenschaften und Medizin
- E-Health

Abbildung 131: Definition und Abgrenzung der Life Sciences; Quelle: Modifiziert nach Ostwald, Legler, Scharzler (2014): Okono-
mischer FuBabdruck der Gesundheitswirtschaft in Thiiringen, Studie im Auftrag von der Landesentwicklungsgesellschaft Thiiringen
mbH, Darmstadt.

Der Bereich Biotechnologie |asst sich in der GGR keiner eigenen Giitergruppe zuordnen. Biotechnologische Verfahren
werden jedoch in groBem Umfang in der Medizintechnik, in der Herstellung pharmazeutischer und chemischer Er-
zeugnisse, bei Korper-, Hygiene- und Pflegeprodukten sowie in der bereichsiibergreifenden Forschung eingesetzt.
Daher stellt Biotechnologie in der Betrachtungsweise dieser Studie einen integrativen Bestandteil der Giitergruppen
H1 (Humanarzneimittel), H2 (Medizinprodukte und medizintechnische GroBgerate) sowie der Untergruppen E11 (K6r-
per-, Hygiene- und Pflegeprodukte) und E42 (Forschung und Entwicklung) dar.

1% Ostwald, Legler, Schwirzler (2014): Okonomischer FuBabdruck der Gesundheitswirtschaft in Thiiringen, Studie im Auftrag von der Landesent-
wicklungsgesellschaft Thiiringen mbH, Darmstadt.

" Roland Berger (2017): Trend Compendium 2030, S. 14.
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Ergidnzend wird der Bereich E-Health E5 in die Analyse einbezogen. Dazu zihlen die Untergruppen E51 (Geréte der
Datenverarbeitung und Telekommunikation in der Gesundheitsversorgung), E52 (IT-Dienstleistungen in der Gesund-
heitsversorgung) und E53 (Datenverarbeitungsdienstleistungen in der Gesundheitsversorgung). Auf dieser Grundlage
ergibt sich die in Tabelle 122 dargestellte Vergleichsiibersicht zwischen den Life Sciences und den Giitergruppen der
GGR.

Tabelle 122: Giitergruppen und -kategorien der Life Sciences.

Bereich Giitergruppen

Pharmazeutische Industrie H1 Humanarzneimittel (inkl. biotechnologisch hergestellte Medikamente und
Wirkstoffe)

Medizintechnik H2 Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerite (inkl. biotechnologische
Verfahren)

Biotechnologie integriert in H1 und H2 (Humanarzneimittel und Medizinprodukte und Medizin-

technische GroBgerate) und zusatzlich in E11 (K6rper-, Mund- und Zahnpflege-
produkte, Nahrungsergdnzungsmittel, sofern biotechnologisch hergestellt) und
E42 Forschung und Entwicklung (Biotechnologie)

E-Health E5 E-Health (E51 Gerste der Datenverarbeitung und Telekommunikation zur
Nutzung in der Gesundheitsversorgung, E52 Dienstleistungen der Informations-
technologie in der Gesundheitsversorgung, E53 Dienstleistungen der Datenverar-
beitung der Gesundheitsversorgung)

Universitire und auBeruniver- | E42 Forschung und Entwicklung in der Gesundheitswirtschaft (Bereiche Hu-
sitdre Forschung & Entwick- manarzneimittel, Medizintechnik, Biotechnologie)

lung

Kennzahlen der Giitergruppe, Wachstumsraten

Auf Grundlage der Vergleichsiibersicht in Tabelle 122 lassen sich zumindest ndherungsweise Kennzahlen zu den Life
Sciences ermitteln, da in weiten Teilen eine Kongruenz mit der industriellen Gesundheitswirtschaft (iGW) besteht.

Innerhalb der iGW wird zwischen den Bereichen ,Produktion” sowie ,Vertrieb und GroBhandel” unterschieden (vgl.
Tabelle 32). Dem Bereich ,Produktion” werden die Giitergruppen H1 Humanarzneimittel, H2 Medizinprodukte und
medizintechnische GroBgerdte sowie die Untergruppen E11 Kérper-, Mund- und Zahnpflegeprodukte sowie Nah-
rungserganzungsmittel, E15 Sport- und Fitnessgerate einschlieBlich Schutzbekleidung, E42 Forschung und Entwick-
lung in der Gesundheitswirtschaft und E51 Gerdte der Datenverarbeitung und Telekommunikation zur Nutzung in der
Gesundheitsversorgung zugeordnet.

Mit Ausnahme der Untergruppe E15 werden alle genannten Giitergruppen und Untergruppen zugleich den Life Sci-
ences zugerechnet. Die Untergruppe E11 flieBt dabei jedoch nur insoweit in die Life Sciences ein, als es sich um
biotechnologisch hergestellte Produkte handelt.

Der Teilbereich Biotechnologie wird im GGR-Dashboard des BMWE zwar nicht als eigenstdndige Giitergruppe ausge-
wiesen, ist jedoch integrativ in den Giitergruppen H1 und H2 sowie den Untergruppen E11 und E42 enthalten. Damit
wird auch dieser Teilbereich der Life Sciences liber den Bereich ,Produktion” der iGW abgebildet.

Fiir den Teilbereich ,Produktion der iGW" (im Dashboard nach Kernbereich und erweiterF_em Bereich differenziert)
veroffentlicht das GGR-Dashboard des BMWE Daten fiir Sachsen (vgl. auch Kapitel 5.4 ,Okonomische Entwicklung
der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen").

Zum Bereich ,Vertrieb und GroBhandel der iGW" gehdren die Glitergruppen H 7 GroBhandelsleistungen des Kernbe-
reichs sowie die Untergruppen E35 GroBhandelsleistungen des Erweiterten Bereichs der Gesundheitswirtschaft, E52
Dienstleistungen der Informationstechnologie in der Gesundheitsversorgung und E53 Dienstleistungen der Datenver-
arbeitung der Gesundheitsversorgung.

Ein wesentlicher Unterschied zur iGW (vgl. Tabelle 32) besteht darin, dass die GroBhandelsleistungen (H7 und E35)
nicht zu den Life Sciences zdhlen. Dazu gehdren H71 GroBhandelsleistungen mit Humanarzneimitteln, H72 mit me-
dizintechnischen Produkten, H73 Handelsvermittlung mit Giitern des Kernbereichs sowie E35 GroBhandelsleistungen
des erweiterten Bereichs.
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Hingegen sind die Untergruppen E52 und E53 Teil der Life Sciences. Zusammen mit E51 (Gerite der Datenverarbeitung
und Telekommunikation zur Nutzung in der Gesundheitsversorgung - der Produktion zugeordnet) bilden sie die Gii-
tergruppe E5 E-Health, die vollstandig den Life Sciences zuzurechnen ist. Fiir Sachsen sind hierzu ebenfalls Kennzah-
len verdffentlicht. Allerdings werden Untergruppen mit zweistelligem Giitercode im Dashboard des BMWE zur GGR

nicht ges

ondert ausgewiesen.

Fiir die Berechnung von Kennzahlen der Life Sciences in Sachsen wird die Produktion im erweiterten Bereich der
industriellen Gesundheitswirtschaft (iGW) wie folgt differenziert:

Da sich di

Die Untergruppe E11 (Kérper-, Mund- und Zahnpflegeprodukte, Nahrungserginzungsmittel) wird nur antei-
lig berlicksichtigt, und zwar ausschlieBlich fiir biotechnologisch hergestellte Produkte.

Die Untergruppe E42 (Forschung und Entwicklung in der Gesundheitswirtschaft) wird vollstindig einbezo-
gen.

Von der Abgrenzung ausgeschlossen werden E15 (Sport- und Fitnessgerite einschlieBlich Schutzbekleidung)
sowie E51 (Gerate der Datenverarbeitung und Telekommunikation zur Nutzung in der Gesundheitsversor-
gung), da E51 bereits in E5 enthalten ist.

ie relevanten Giteruntergruppen fiir Sachsen auf 2-Steller-Ebene nicht wertmaBig ausweisen lassen, erfolgt

die Abgrenzung tiber eine Schétzung auf der Grundlage von Daten auf Bundesebene. Hierfiir werden pauschale Fak-
toren angesetzt:

Trotz der
Sciences

Bruttowertschépfung (BWS) und Erwerbstétige: Produktionsbereich der iGW wird mit 75 % angesetzt.
Export und Import der iGW: Produktionsbereich wird mit 50 % angesetzt.

Damit ergeben sich folgende Berechnungsansatze:

BWS und Erwerbstitige = Produktion Kernbereich iGW (H1, H2) + (Produktion erweiterter Bereich iGW (E11
anteilig, E42) x 0,75 (Schatzung)) + E-Health (E5).

Export und Import = Produktion Kernbereich iGW (H1, H2) + (Produktion erweiterter Bereich iGW (E11
anteilig, E42) x 0,50 (Schatzung)) + E-Health (E5).

genannten Einschrdnkungen liefern die Daten wertvolle Einblicke in die 6konomische Bedeutung der Life
in Sachsen - insbesondere hinsichtlich ihrer zeitlichen Entwicklung sowie ihres Anteils an der industriellen

Gesundheitswirtschaft.

Bruttowertschopfung
1,5 Mrd. € & +86,0 % Wachstum (rel.) seit 2014
: ‘ Bruttowertschdpfung der Life +0,7 Mrd. € Wachstum (abs.) seit 2014
E Sciences im Jahr 2023 +7.1 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
= /



BWS der Life Sciences in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 132: BWS der Life Sciences in Sachsen (2014-2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024

Zwischen 2014 und 2023 ist die Bruttowertschopfung der Life Sciences in Sachsen deutlich gestiegen. Im Jahr 2014
lag sie bei rund 0,8 Mrd. Euro, wahrend sie 2023 etwa 1,5 Mrd. Euro erreichte. Damit erhdhte sich die Bruttowert-
schopfung innerhalb des Betrachtungszeitraums um rund 0,7 Mrd. Euro, was nahezu einer Verdopplung entspricht.
Der Anstieg verlief liber weite Strecken kontinuierlich. Ein leichter Riickgang ist lediglich im Jahr 2022 zu beobachten,
bevor 2023 ein neuer Hochstwert erreicht wurde.

Der Anteil der Life Sciences an der industriellen Gesundheitswirtschaft in Sachsen bewegte sich im gesamten Zeit-
raum auf einem hohen und vergleichsweise stabilen Niveau. 2014 betrug er 55,6 %, 2023 lag er bei 58,3 %. Damit
nahm der Anteil insgesamt um rund 2,7 Prozentpunkte zu. Auffallig ist der Hochststand im Jahr 2021 mit 60,2 %,
gefolgt von einem vorlibergehenden Riickgang 2022.

Erwerbstétige und Pro-Kopf-Wertschdpfung

16,7 Tsd. Erwerbstétige der +16,8 % Wachstum (rel) seit 2014
Life Sciences im Jahr 2023 42,4 Tsd. Wachstum (abs.) seit 2014

/ ﬂ +1,7 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Erwerbstitige der Life Sciences in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 133: Erwerbstitige der Life Sciences in Sachsen (2014-2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Klima-
schutz (BMWE) (2024): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2023

Die Zahl der Erwerbstétigen in den Life Sciences in Sachsen steigt von 14,3 Tsd. im Jahr 2014 auf 16,7 Tsd. im Jahr
2023 nahezu kontinuierlich an. Besonders ab 2017 ist ein deutlicherer Zuwachs erkennbar, mit Werten tiber 16 Tsd.
seit 2019. Der Anteil an der industriellen Gesundheitswirtschaft liegt dabei relativ stabil zwischen 44,8 % und 46,3
% und erreicht 2023 mit 46,3 % den Hochstwert.

Pro-Kopf-Wertschopfung der Life Sciences in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 134: Pro-Kopf-Wertschopfung der Life Sciences in Sachsen (2014-2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024

Die Pro-Kopf-Wertschdopfung der Life Sciences in Sachsen steigt von 56,9 Tsd. Euro im Jahr 2014 auf 90,6 Tsd. Euro
im Jahr 2023 deutlich an. Zwischen 2016 und 2020 verlduft die Entwicklung vergleichsweise stabil mit Werten zwi-
schen 72,5 und 77,0 Tsd. Euro. Ab 2021 ist ein stdrkerer Anstieg erkennbar, mit einem Sprung auf 86,5 Tsd. Euro. Im
Jahr 2023 wird mit 90,6 Tsd. Euro der hdchste Wert im Betrachtungszeitraum erreicht.
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Exporte

2,2 Mrd. € Exporte der Life +32,4 % Wachstum (rel.) seit 2014
Sciences im Jahr 2023 +534 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

- ﬂ +3,2 % Wachstum (p. a.) 2014-2023

Exporte der Life Sciences in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 135: Exporte der Life Sciences in Sachsen (2014-2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024

Die Exporte der Life Sciences in Sachsen bewegen sich zwischen 2014 und 2020 im Bereich von 1,4 bis 1,7 Mrd. Euro
und erreichen 2016 mit 1,4 Mrd. Euro den niedrigsten Wert. Ab 2021 ist ein deutlicher Anstieg erkennbar, mit Expor-
ten von 2,0 Mrd. Euro, die 2022 und 2023 bei jeweils rund 2,2 Mrd. Euro liegen. Der Anteil an der industriellen
Gesundheitswirtschaft bleibt im gesamten Zeitraum relativ stabil zwischen 91,0 % und 94,0 %. Im Jahr 2023 betragt
dieser Anteil 91,1 % und liegt damit nahe am Niveau der Vorjahre.

Importe

1,1 Mrd. € Importe der Life +131,9 % Wachstum (rel.) seit 2014
Sciences im Jahr 2023 +357 Mio. € Wachstum (abs.) seit 2014

/ & +3,1 % Wachstum (p. a.) 2014-2023
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Importe der Life Sciences in Sachsen (2014-2023)
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Abbildung 136: Importe der Life Sciences in Sachsen (2014-2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE)
(2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024

Die Importe der Life Sciences in Sachsen steigen von 1,1 Mrd. Euro im Jahr 2014 auf 1,5 Mrd. Euro im Jahr 2023 an.
Nach einem Riickgang auf rund 1,0 Mrd. Euro in den Jahren 2015 bis 2017 ist ab 2018 ein kontinuierlicher Zuwachs
erkennbar, mit einem Hochstwert von 1,6 Mrd. Euro im Jahr 2022. Der Anteil an der industriellen Gesundheitswirt-
schaft bleibt im gesamten Zeitraum relativ stabil zwischen 94,1 % und 96,0 %. Im Jahr 2023 liegt dieser Anteil bei
94,1 % und damit nahe am Niveau der Vorjahre.

Wachstumsentwicklung der Life Sciences in Sachsen (2015-2023)
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Abbildung 137: Wachstumsentwicklung der Life Sciences in Sachsen (2015-2023); Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024

Abbildung 137 stellt das jahrliche Wachstum der Bruttowertschopfung, der Erwerbstatigen sowie der Exporte und
Importe in der Life Sciences in Sachsen fiir den Zeitraum 2015 bis 2023 dar. Das Wachstum der Bruttowertschdpfung
liegt in den Jahren 2015 und 2016 deutlich im zweistelligen Bereich und bewegt sich danach {iberwiegend im nied-
rigen einstelligen Bereich, mit einzelnen Jahren nahe 0 %. Fiir die Exporte ist 2016 ein deutlicher Riickgang erkennbar,
dem 2017 ein kraftiger Anstieg folgt; 2021 zeigt sich erneut ein markanter Zuwachs. Die Importe weisen 2015 einen
negativen Wert auf, steigen ab 2018 deutlich an und erreichen 2021/2022 hohe Wachstumsraten, bevor sie 2023
wieder in den negativen Bereich fallen; das Wachstum der Erwerbstatigen bleibt Giber den gesamten Zeitraum ver-
gleichsweise gering und liegt meist im niedrigen einstelligen Bereich.
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Okonomische Zusammenfassung

Die Life Sciences in Sachsen zeigen im Zeitraum 2014 bis 2023 eine positive wirtschaftliche Entwicklung. Die Brut-
towertschopfung stieg von rund 0,8 Mrd. Euro im Jahr 2014 auf etwa 1,5 Mrd. Euro im Jahr 2023 an, was einem
Zuwachs von rund 0,7 Mrd. Euro und nahezu einer Verdopplung entspricht. Der Anteil an der industriellen Gesund-
heitswirtschaft blieb dabei auf einem hohen Niveau und erhdhte sich von 55,6 % auf 58,3 %, mit einem Hochststand
von 60,2 % im Jahr 2021.

Die Zahl der Erwerbstitigen nahm im selben Zeitraum von 14,3 Tsd. auf 16,7 Tsd. Personen zu (+2,4 Tsd.), wahrend
die Pro-Kopf-Wertschopfung deutlich von 56,9 Tsd. Euro auf 90,6 Tsd. Euro anstieg. Im AuBenhandel zeigt sich ab
2021 ein spiirbarer Aufwartstrend: Die Exporte erhdhten sich von 1,6 Mrd. Euro im Jahr 2014 auf rund 2,2 Mrd. Euro
in den Jahren 2022 und 2023. Die Importe stiegen von 1,1 Mrd. Euro auf 1,5 Mrd. Euro, mit einem Hdchstwert von
1,6 Mrd. Euro im Jahr 2022. Insgesamt unterstreichen die Life Sciences ihre wachsende wirtschaftliche Bedeutung
innerhalb der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, insbesondere durch steigende Wertschopfung, Beschéftigung und
AuBenhandelsvolumina.

Starken und Entwicklungspotenziale

Sachsen entwickelt sich stetig zu einem bedeutenden Standort fiir Life Sciences und bietet attraktive Rahmenbedin-
gungen fiir Wissenschaft, Wirtschaft und Klinik. Fiir ihre Weiterentwicklung bendtigt die Life-Sciences-Branche ein
breites Spektrum an Kompetenzen, die eng mit der Verbesserung der Gesundheitsversorgung verkniipft sind. Die Bi-
otechnologie stellt hierfiir zentrale Verfahren bereit, die Analytik, Diagnostik und Therapie ermdglichen. Dazu gehéren
beispielsweise die Entwicklung und Herstellung diagnostischer Schnelltests sowie Verfahren zur Produktion von Pro-
teinen fiir die Industrie. Erforderlich sind dafiir fundierte Kenntnisse molekularbiologischer Prozesse - etwa Genetik
und Proteomik - sowie Expertise in miniaturisierten und hochparallelisierten Herstellungsverfahren. Mit Blick auf
kiinftige Entwicklungen wie Gen- und Zelltherapien sowie die Regenerative Medizin weist dieser Bereich ein hohes
Innovationspotenzial auf. In Sachsen sind vor allem das Fraunhofer-Institut fiir Zelltherapie und Immunologie (IZl) in
Leipzig sowie das Zentrum fiir Regenerative Therapien Dresden (CRTD) fiihrend in der Erforschung neuer Konzepte fiir
diese Therapiefelder. Ergédnzend unterstiitzt das vom Freistaat geforderte SaxoCell-Cluster die Entwicklung und Ska-
lierung von Zelltherapien und begleitet Unternehmen bei deren klinischer Umsetzung.

Ein weiterer zentraler Wachstumsbereich ist Digital Health, der in Sachsen insbesondere durch Kl-gestiitzte Diagnos-
tik, robotergestiitzte Operationstechniken und personalisierte Gesundheitslosungen gepragt ist. Der Branchenverband
biosaxony unterstiitzt Start-ups und etablierte Unternehmen im Bereich digitaler Gesundheitsldsungen und baut
Verbindungen von Biotechnologie und Medizintechnik, die vor allem auf ingenieurwissenschaftliche Kompetenzen
setzt, aus. Besonders hervorzuheben ist das Entwicklungsfeld der multimodalen Bildgebung, etwa fiir Anwendungen
in den Neurowissenschaften oder in der Onkologie. Das Innovationszentrum fiir Computerassistierte Chirurgie (ICCAS)
an der Universitat Leipzig sowie das Else Kroner Fresenius Center for Digital Health (EKFZ) an der TU Dresden mit dem
vom Bundesministerium fiir Forschung, Technologie und Raumfahrt (BMFTR) geférderten Zukunftscluster Secure me-
dical Microsystems and Communications (SEMECO) sind im Bereich der Digitalisierung der Gesundheitswirtschaft
fiihrend und entwickeln vernetzte sowie Kl-gestiitzte Systeme und Gerdte zur Verbesserung diagnostischer, versor-
gungstechnischer und chirurgischer Verfahren. Weitere wichtige Technologiefelder der sdchsischen Medizintechnik
sind Lasertechnik, 3D-Druckverfahren, Biomaterialien und Sensortechnologien, die fiir die Entwicklung neuer medi-
zinischer Gerate und Implantate von hoher Relevanz sind.

Auch die pharmazeutische Industrie Sachsens, eng verbunden mit der Biotechnologie, verfligt liber ausgewiesene
Expertise in Verfahrenstechnik, Wirkstoffentwicklung und pharmazeutischer Produktion. Die Herstellung innovativer
Medikamente setzt ein vertieftes Verstdndnis molekularbiologischer Prozesse sowie die Fahigkeit voraus, chemische
und biotechnologische Verfahren effizient zu kombinieren. In allen Bereichen - von Verfahrensoptimierung und Pro-
duktentwicklung liber Bioengineering und Systembiologie bis hin zu Gen- und Zelltherapien - sind umfassende Kom-
petenzen in Datenerhebung, -verarbeitung und -management sowie fundierte Kenntnisse im Einsatz kiinstlicher In-
telligenz erforderlich. Pharmazeutische Unternehmen in Sachsen, darunter die Arevipharma GmbH in Radebeul, die
APOGEPHA Arzneimittel GmbH, die Menarini - Von Heyden GmbH sowie GlaxoSmithKline Biologicals in Dresden,
nutzen modernste biochemische und biotechnologische Verfahren zur Herstellung von Medikamenten und Impfstof-
fen. Ergdnzend ermdglichen Kompetenzen in Mikrofluidik und Hochdurchsatz-Screening eine schnellere und prazisere
Entwicklung neuer Wirkstoffe.
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7 Regionale Analyse

Ziel der regionalen Analyse in diesem Kapitel ist es, die Verteilung der Unternehmen ausgewdahlter Giitergruppen bzw.
-kategorien der Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen auf Kreisebene darzustellen.

7.1 Datenquellen und Methodik

Fiir die Landkreisebene stehen im giitergruppenbezogenen Dashboard des Bundesministeriums fiir Wirtschaft und
Energie (BMWE) zur Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (GGR) keine Daten zur Verfiigung. Daher wird fiir
die regionale Analyse auf die unternehmensbezogene Firmendatenbank der Wirtschaftsférderung Sachsen GmbH
(WfS) ™ zuriickgegriffen.

Die WfS-Datenbank verzeichnet tiber 52.500 Eintrage aus Wirtschaft, Forschung, Netzwerken sowie Ausbildungsein-
richtungen (Stand: 30.01.2025) und bildet damit einen signifikanten Ausschnitt der sichsischen Unternehmensland-
schaft ab."”' Die Einordnung liegt wirtschaftszweigbezogen vor auf Grundlage der Klassifikation der Wirtschafts-
zweige, Ausgabe 2008 (WZ 2008) - Statistisches Bundesamt. Jedes Unternehmen wird einem oder mehreren Wirt-
schaftszweigen zugeordnet. Im Gegensatz dazu basiert die Systematik der GGR auf einer giitergruppenbezogenen
Klassifikation, bei der die produzierten Giiter und Dienstleistungen im Mittelpunkt stehen. Daher sind die Ergebnisse
der folgenden regionalen Analysen mit den Daten auf Grundlage der GGR nicht unmittelbar vergleichbar.

Daher wurde eine Korrelation zwischen den WZ-Klassifikationen der WfS-Datenbank und den Giitergruppen der GGR-
Systematik vergleichbar der Methodik des WifOR-Instituts hergestellt."

Da beide Klassifikationssysteme nur teilweise kompatibel sind, konnen methodische Unschéarfen nicht ausgeschlossen
werden. Die Vorgehensweise ermdglicht eine ndherungsweise Zuordnung von nach Wirtschaftszweigen klassifizierten
Unternehmen zu den entsprechenden Giitergruppen der Gesundheitswirtschaft.

Eine vollstdndige Darstellung aller Giitergruppen ist aufgrund begrenzter Datenverfligbarkeit nicht mdglich. Die re-
gionale Auswertung konzentriert sich daher auf die Giitergruppen bzw. -kategorien H1 Humanarzneimittel, H21 me-
dizintechnische Produkte und Gerdte sowie H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Geraten
und Fahrzeugen, fiir die die Datenlage als vergleichsweise belastbar eingeschitzt wird. Eine Ubersicht aller Giiter-
gruppen/-kategorien ist in Tabelle 156 im Anhang enthalten. Im Ergebnis bildet diese Regionalanalyse nur einen Teil
der Gesundheitswirtschaft ab.

Beriicksichtigt werden Unternehmen, die in der Firmendatenbank der Wirtschaftsférderung Sachsen GmbH Ende Ja-
nuar 2025 registriert waren. Ergdnzend wurden einzelne Unternehmen durch zusatzliche Recherchen einbezogen;
dennoch ist davon auszugehen, dass eine nicht quantifizierbare Anzahl tatsachlich existierender Unternehmen un-
beriicksichtigt bleibt, insbesondere in den Teilsegmenten Orthopadie, Optik, Horakustik, Zahntechnik und Sanitats-
hauser. Die vorliegenden Daten erscheinen jedoch ausreichend, um die regionale Unternehmensverteilung in den
ausgewdhlten Giiterkategorien anndhernd abzubilden.

Zur Verbesserung der Zuordnung wurde fiir jedes berlicksichtigte Unternehmen eine ergdnzende manuelle Recherche
anhand offentlich verfiigbarer Quellen durchgefiihrt. Dabei wurden nicht mehr aktive Unternehmen ausgeschlossen;
berlicksichtigt wurden ausschlieBlich Unternehmen, die sich eindeutig mindestens einer der Kategorien H1, H21 oder
H32 zuordnen lieBen.

" Eirmendatenbank der Wirtschaftsférderung Sachsen GmbH (https://firmen.standort-sachsen.de/company/de/) Datenstand: 2022/2023.

" Fiir das Jahr 2024 weist das Unternehmensregister fiir Sachsen 155.124 Rechtliche Einheiten und 172.752 Niederlassungen aus;
https://www.statistik.sachsen.de/html/unternehmensregister.html.

"2 WifOR hat die SI0-9-Codes (nach CPA 2.1) den entsprechenden Giitergruppen zugeordnet. Die CPA (Statistical Classification of Products by
Activity) ist eine Guiterklassifikation der Européischen Union fiir Waren und Dienstleistungen. Bis zur dreistelligen Ebene besteht eine struktu-
relle Ubereinstimmung mit der Wirtschaftszweigklassifikation (WZ 2008). Eine Zuordnung von Wirtschaftszweigen zu Giitergruppen ist daher
ndherungsweise maglich.
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Fiir die Glitergruppen H1 und H21 wurden grundsatzlich auch Niederlassungen und Filialen von Unternehmen einbe-
zogen, deren Hauptsitz auBerhalb Sachsens liegt. In den Teilsegmenten Orthopadie, Sanitdtshauser, Optik, Horakustik
und Zahntechnik der Gliterkategorie H21 wurden Filialen jedoch nur dann beriicksichtigt, wenn sie entweder einem
Unternehmen mit Hauptsitz in Sachsen zugeordnet werden konnten oder als Franchise-Partner tétig sind. Auf eine
Erfassung der Standorte groBer liberregionaler Ketten wurde verzichtet.

7.2 Glterkategorien der Gesundheitswirtschaft auf Kreisebene

Die nachfolgende Darstellung und Analyse bezieht sich auf die genannten ausgewdhlten Giitergruppen bzw. -kate-
gorien der sichsischen Gesundheitswirtschaft. Sie bildet damit keine vollstindige Abbildung der Gesundheitswirt-
schaft insgesamt, sondern stellt einen thematisch abgegrenzten Ausschnitt dar. Zur differenzierten Darstellung der
Tatigkeitsfelder wurden innerhalb der drei Hauptkategorien H1, H21 und H32 zuséatzliche Unterkategorien gebildet.

In den betrachteten Giitergruppen/-kategorien H1, H21 und H32 sind in Sachsen insgesamt 898 Unternehmen, Nie-
derlassungen und Filialen erfasst (vgl. Tabelle 123). Diese Zahl erlaubt keine Riickschliisse auf die GesamtgroBe der
Gesundheitswirtschaft im Freistaat (vgl. Kapitel 4 bis 6).

Die raumliche Verteilung innerhalb dieses Ausschnitts zeigt eine deutliche Konzentration der Unternehmensstandorte
auf die kreisfreien Stidte Dresden (135) und Leipzig (129). Die kreisfreie Stadt Chemnitz (56) weist im Vergleich dazu
eine geringere Zahl auf.

Auch in den Landkreisen zeigt sich innerhalb der betrachteten Giitergruppen eine vielfaltige Verteilung der Unter-
nehmensstandorte. Die Spannweite reicht vom Vogtlandkreis mit 33 Standorten bis zu jeweils 74 Standorten im
Erzgebirgskreis und Zwickau. Innerhalb dieser Spannweite liegen die Landkreise Bautzen (73), MeiBen (68), Leipzig
(58), Sachsische Schweiz-Osterzgebirge (55), Mittelsachsen (54), Nordsachsen (45) und Gorlitz (44).

Diese landkreisbezogene Gesamtschau bildet den Ausgangspunkt fiir eine Analyse nach der ausgewahlten Giitergrup-
pen bzw. -kategorien.

Tabelle 123: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien in den Landkreisen und kreisfreien
Stadten Sachsens; Quelle: Firmendatenbank der Wirtschaftsférderung Sachsen.

Giitergruppe/-kategorien Baut- d?\.lon Chem- d?\.lon Dres- d?\.lon E':de_ d?\.lon Gor- d?\.lon
(2-Steller) sen Filia- nitz Filia- den Filia- b|rg§- Filia- litz Filia-
len len len kreis len len
H1 4 0 0 0 8 0 0 0 0 0
H1 (Biotechnologie) 0 0 1 1 9 3 0 0 1 1
H21 (Biotechnologie) 0 0 0 0 10 0 0 0 0 0
H21 (Biotechnologie), H32 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H21 9 1 3 0 15 0 8 0 1 0
H21, H32 0 0 4 1 4 2 2 1 0 0
H21 (Optik), H32 6 2 4 0 11 2 17 14 3 2
H21 (Horakustik), H32 2 2 3 1 12 4 10 8 0 0
H21 (Optik, Horakustik), H32 2 1 2 2 0 0 2 1 1 0
H21 (Orthopadie) 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0
H21 (Orthopédie), H32 10 8 10 6 4 3 2 0 4 3
gil.ggugﬂif'e) H32 24| 21 18| 16| 37| 28| 20| 12| 20| 16
H21, H32 (Sanitatshaus) 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H21 (Zahntechnik) 12 4 11 2 14 2 10 2 13 2
H21 (Zahntechnik), H32 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H32 3 1 0 0 8 0 3 0 1 1
H32 (Sanitatshandel) 0 0 0 1 0 0 0 0 0
H32 (Sanitatshaus) 0 0 0 1 0 0 0 0 0
Gesamt 73 40 56 29 135 44 74 38 44 25
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Tabelle 123 (Fortsetzung): Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien in den Landkreisen
und kreisfreien Stadten Sachsens; Quelle: Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen.

.. . Leip- | davon . davon . | davon it davon | Nord- | davon
Giitergruppe/-kategorien . " Leip- " Mei- " tel- " "
(2-Steller) zig Filia- zig Filia- Ben Filia- sach- Filia- | sach- | Filia-

(LK) len len len sen len sen len
H1 0 0 5 0 4 0 0 0 0 0
H1 (Biotechnologie) 0 0 9 3 2 0 0 0 0 0
H21 (Biotechnologie) 2 0 9 3 0 0 0 0 0 0
H21 (Biotechnologie), H32 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0
H21 6 0 20 0 8 0 6 0 5 0
H21, H32 0 0 3 1 2 1 0 0 0 0
H21 (Optik), H32 7 4 11 3 10 6 10 8 15 8
H21 (Horakustik), H32 6 4 5 3 3 2 3 3 5 3
H21 (Optik, Horakustik), H32 0 0 6 3 1 1 1 1 2 2
H21 (Orthopadie) 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
H21 (Orthopéadie), H32 1 0 0 0 5 2 1 1 3 2
'("Sill(gg:‘;ﬂzf'e) H32 24| 20| 28| 23| 21| 13| 20| 16| 9
H21, H32 (Sanitatshaus) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H21 (Zahntechnik) 8 1 27 1 9 2 11 2 4 1
H21 (Zahntechnik), H32 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0
H32 2 0 2 0 3 0 2 0 0 0
H32 (Sanitatshandel) 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
H32 (Sanitatshaus) 1 0 0 0 0 0 0 0 0
Gesamt 58 29 129 40 68 27 54 31 45 25
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Tabelle 123 (Fortsetzung): Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien in den Landkreisen
und kreisfreien Stadten Sachsens; Quelle: Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Séchsi-
Giitergruppe/-kategorien sche_ davon ot davon . davon «| davon
(2-Steller) Schweiz| piten | 13 | Filialen [2¥1K8Y | Fijalen | 8€53ME | Hijjalen

-Osterz- kreis

gebirge
H1 2 0 0 0 2 0 25 0
H1 (Biotechnologie) 0 0 1 1 1 1 24 10
H21 (Biotechnologie) 0 0 0 0 0 0 21 3
H21 (Biotechnologie), H32 0 0 0 0 0 0 2
H21 1 0 4 0 5 0 101
H21, H32 3 1 2 1 1 0 21 8
H21 (Optik), H32 5 2 7 4 15 12 121 67
H21 (Hérakustik), H32 4 2 2 2 4 4 59 38
H21 (Optik, Horakustik), H32 4 3 0 0 2 2 23 16
H21 (Orthopédie) 0 0 0 0 0 0 2 0
H21 (Orthopéadie), H32 1 0 2 1 6 3 49 29
gi:“(t(;g:gﬂz;j e), H32 9 9 6 3 18 14| 286| 200
H21, H32 (Sanititshaus) 0 0 0 0 1 0 1 0
H21 (Zahntechnik) 14 3 9 1 17 1 159 24
H21 (Zahntechnik), H32 0 0 0 0 0 0 1
H32 0 0 0 0 1 0 25 2
H32 (Sanitatshandel) 1 1 0 0 0 0 2
H32 (Sanitatshaus) 1 0 0 0 1 0 6 0
Gesamt 55 21 33 13 74 37 898 399

* bezieht sich auf die gesamte Tabelle mit allen Landkreisen/kreisfreien Stadten

Der Giitergruppe H1 (Humanarzneimittel einschlieBlich Biotechnologie, Zeilen 1-2) lassen sich sachsenweit 49 Un-
ternehmen und Niederlassungen zuordnen. Die rdumliche Verteilung konzentriert sich auf wenige Standorte. Die
kreisfreien Stadt Dresden (17) und Leipzig (14) weisen die hochste Anzahl auf. Weitere Unternehmensstandorte be-
finden sich in den Landkreisen MeiBen (6), Bautzen (4), Zwickau (3), Sachsische Schweiz-Osterzgebirge (2), Gorlitz
(1), dem Vogtlandkreis (1) sowie der kreisfreien Stadt Chemnitz (1). In mehreren Landkreisen (Erzgebirgskreis, Leipzig,
Mittelsachsen, Nordsachsen) sind keine Unternehmen dieser Gltergruppe zu verzeichnen.

Eine deutlich breitere raumliche Verteilung weist die Giiterkategorie der medizintechnischen Produkte und Gerate
(H21) einschlieBlich biotechnologischer Auspragungen auf. Sie umfasst 145 Unternehmen, Niederlassungen und Fi-
lialen und ist in allen 13 Landkreisen und kreisfreien Stadten Sachsens vertreten (vgl. Tabelle 123, Zeilen 3-6). Die
meisten Unternehmensstandorte entfallen auf die kreisfreien Stadte Leipzig (33) und Dresden (29). Unter den Land-
kreisen sind insbesondere die Landkreise Sichsische Schweiz-Osterzgebirge (13), MeiBen (10) und Bautzen (9) ver-
treten. Auch in der kreisfreien Stadt Chemnitz (7) sowie in den Gbrigen Landkreisen sind Unternehmen dieser Giiter-
gruppe angesiedelt.

Ergdnzend werden hier die biotechnologisch ausgerichteten Unternehmensstandorte gesondert betrachtet, unabhan-
gig davon, ob sie der Giitergruppe H1 oder H21 zugeordnet sind. Fiir dieses Teilsegment sind sachsenweit 47 Unter-
nehmen und Niederlassungen erfasst (vgl. Tabelle 123, Zeilen 2-4). Die raumliche Verteilung konzentriert sich auf die
kreisfreien Stadte Dresden (19) und Leipzig (19). Weitere Standorte befinden sich in den Landkreisen Leipzig (3),
MeiBen (2), Gorlitz (1), Vogtlandkreis (1), Zwickau (1) sowie der kreisfreien Stadt Chemnitz (1).
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Zur inhaltlichen Differenzierung werden innerhalb von H21 die wohnortnahen Versorgungsbereiche Optik, Horakustik,
Orthopadie und Zahntechnik sowie Kombinationen mit Einzelhandelsleistungen (H32) und Sanititshaus separat be-

trachtet (vgl. Tabelle 123, Zeilen 7—15).193 671 Unternehmensstandorte entfallen auf diese Teilsegmente. In der Ge-
samtschau aller innerhalb von H21 ausgewiesenen (Unter)-kategorien ergibt sich eine Zahl von 816 Unternehmen,
Niederlassungen und Filialen (vgl. Tabelle 123, Zeilen 3-15). Die Optikunternehmen (121) sind Gber alle Regionen
Sachsens verteilt (vgl. Tabelle 123, Zeile 8). Die hochsten Anzahlen finden sich im Erzgebirgskreis (17), in den Land-
kreisen Nordsachsen (15), Zwickau (15), MeiBen (10) und Mittelsachsen (10) sowie in den kreisfreien Stidten Leipzig
(11) und Dresden (11). Die Horakustikunternehmen (59) weisen eine stirker gebiindelte raumliche Verteilung auf (vgl.
Tabelle 123, Zeile 9). Die hochsten Unternehmenszahlen entfallen hier auf die kreisfreie Stadt Dresden (12) und den
Erzgebirgskreis (10). Dariiber hinaus sind 23 Unternehmen erfasst, die Optik und Hérakustik innerhalb eines Betriebs
kombinieren (vgl. Tabelle 123, Zeile 10). Standorte von Orthopéddieunternehmen (307) sind in allen Regionen Sachsens
vertreten (vgl. Tabelle 123, Zeilen 11-13). Besonders viele Standorte befinden sich in der kreisfreien Stadt Dresden
(42), im Landkreis Bautzen (34), in den kreisfreien Stadten Leipzig (29) und Chemnitz (28) sowie den Landkreisen
MeiBen (26) und Leipzig (25). Fiir die Zahntechnikunternehmen zeigt sich eine Verteilung iiber alle stddtischen und
landlichen Rdume hinweg (vgl. Tabelle 123, Zeilen 14-15). Die kreisfreie Stadt Leipzig (27) weist die hchste Anzahl
auf. Weitere Standorte befinden sich vor allem im Landkreis Zwickau (17), in der kreisfreien Stadt Dresden (14) sowie
in den Landkreisen Sichsische Schweiz-Osterzgebirge (14), Gorlitz (13) und Bautzen (12). Fiir die Giiterkategorie H32
Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen ergibt sich eine Gesamtzahl von
33 Unternehmen, Niederlassungen und Filialen (vgl. Tabelle 123, Zeilen 16-18). Davon sind 8 Unternehmen den Be-
reichen Sanitdtshaus und Sanitdtshandel zuzuordnen.

Ergédnzend zur Betrachtung der absoluten Filialzahlen ermdglicht die Analyse der Filialanteile im Verhaltnis zur Ge-
samtzahl der Unternehmen, Niederlassungen und Filialen innerhalb einer Gebietskdrperschaft eine differenzierte Ein-
ordnung der organisatorischen Strukturen. Sachsenweit entfallen 399 von insgesamt 898 Einheiten auf Filialen, was
einem Anteil von rund 44 % entspricht (vgl. Tabelle 123).

Zwischen den kreisfreien Stadten und den Landkreisen zeigen sich dabei deutliche Unterschiede. In den groBen kreis-
freien Stidten liegt der Filialanteil trotz hoher absoluter Filialzahlen vergleichsweise niedriger. In der kreisfreien Stadt
Dresden entfallen 44 von 135 Einheiten auf Filialen (rund 33 %), in der kreisfreien Stadt Leipzig 40 von 129 Einheiten
(31 %). Demgegeniiber weist die kreisfreie Stadt Chemnitz mit 29 Filialen bei insgesamt 56 Einheiten einen deutlich
hoheren Filialanteil von rund 52 % auf.

In mehreren Landkreisen liegt der Anteil filialbasierter Strukturen trotz der Einschridnkung (vgl. FuBnote 193) ebenfalls
bei etwa der Hilfte oder dariiber. So erreichen in den Landkreisen Gérlitz und Mittelsachsen (57 %), Nordsachsen (56
%), Bautzen (54 %), Erzgebirgskreis (51 %) und Landkreis Zwickau (50 %) filialbasierte Strukturen einen hohen Anteil
an den jeweiligen Unternehmensstandorten. Demgegeniiber liegen die Filialanteile in den Landkreisen MeiBen (40
%), Vogtlandkreis (39 %) und Sichsische Schweiz-Osterzgebirge (38 %) unterhalb dieser Werte. Die Filialstruktur
erganzt damit die Analyse der raumlichen Verteilung um eine weitere, organisatorische Dimension.

Die Analyse verdeutlicht die raumliche und strukturelle Vielfalt ausgewd&hlter Bereiche der Gesundheitswirtschaft in
Sachsen. Die dargestellten Ergebnisse beziehen sich ausschlieBlich auf die Giitergruppe/-kategorien H1, H21 und H32
und bilden damit einen klar abgegrenzten Teilbereich ab. Die schrittweise Vertiefung von der raumlichen Gesamtschau
uber die Hauptkategorien bis hin zu einzelnen Versorgungssegmenten ermdglicht eine differenzierte und gut nach-
vollziehbare Darstellung dieses Teils der sachsischen Gesundheitswirtschaft.

In den folgenden Kapiteln wird eine detaillierte Betrachtung auf Ebene der einzelnen Landkreise und kreisfreien Stadte
vorgenommen. Auf diese Weise wird sichtbar, welche Schwerpunkte und Auspragungen innerhalb der ausgewé&hlten
Glitergruppen in den einzelnen Regionen bestehen.

Ergédnzend werden fiir jeden Landkreis und jede kreisfreie Stadt die bekannten Unternehmensstandorte namentlich
aufgefiihrt. Diese Darstellung macht die Unternehmen vor Ort konkret sichtbar und ergénzt die statistische Analyse
um eine standortbezogene Perspektive."*

s Beriicksichtigt wurden ausschlieBlich Filialen, die entweder einem Unternehmen mit Hauptsitz in Sachsen zugeordnet werden konnten oder als
Franchise-Partner titig sind. Filialen iberregional tétiger Ketten (z. B. Fielmann, Apollo-Optik, Geers, KIND) wurden nicht einbezogen, da die
Analyse auf die Darstellung sdchsischer Unternehmen ausgerichtet ist. Der sachsenweite Versorgungsgrad in den Segmenten Optik, Horakustik,
Orthopédie und Zahntechnik wird dementsprechend hier nur teilweise abgebildet.

"** Tabelle 157 im Anhang enthélt eine Liste aller Unternehmen/Niederlassungen/Filialen der Giitergruppen/-kategorien H1, H21 und H32 nach
Gutergruppen sortiert. Quelle: Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen, Datenstand: 2022/2023.
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7.2.1 Landkreis Bautzen

Der Landkreis Bautzen ist wirtschaftlich durch eine breit aufgestellte mittelstdndische Struktur gepragt, die von in-
dustriellen Produktionsbetrieben, handwerklichen Unternehmen sowie handels- und dienstleistungsnahen Aktivitdten
getragen wird. Der Landkreis erstreckt sich iiber eine Flache von 2.390,62 km2 und zdhlt 292.608 Einwohnerinnen
und Einwohner (Stand: 31. Dezember 2024)."

Im Landkreis Bautzen sind 8 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen
H1, H21 und H32 der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verortet. Das Standortprofil ist dabei deutlich durch die den
medizintechnischen Produkten und Gerdten (H21) zugeordneten Unternehmensstandorte geprégt, insbesondere in
den Bereichen Optik, Horakustik, Zahntechnik sowie - besonders ausgepragt - Orthopéadie, Gberwiegend in Verbin-
dung mit Sanitdtshiusern. Darliber hinaus ist die Giitergruppe Humanarzneimittel (H1) im Landkreis vertreten; bio-
technologische Standorte sind hingegen nicht ausgewiesen. Auffallig ist zudem der vergleichsweise hohe Anteil fili-
alisierter Standorte, der sich in mehreren der stark besetzten Unterkategorien widerspiegelt. (Vgl. Tabelle 124)

Tabelle 124: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Bautzen (ohne Filialen
tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanititshaus); Quelle: Firmendatenbank der
Wirtschaftsforderung Sachsen.

. . Landkreis davon Anteil LK Baut-

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) - Sachsen zen an Sachsen
Bautzen Filialen (%)

H1 4 0 25 16
H21 9 1 101
H21 (Optik), H32 6 2 121
H21 (Horakustik), H32 2 2 59
H21 (Optik, Horakustik), H32 2 1 23
H21 (Orthopadie), H32 10 8 49 20
H21 (Orthopadie), H32 (Sanitétshaus) 24 21 256 9
H21 (Zahntechnik) 12 4 159 8
H32 3 1 25 12
H32 (Sanititshaus) 1 0 6 17
Gesamt 73 40 898 8

Tabelle 125: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Bautzen (ohne Fi-
lialen tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmendatenbank
der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (LK Bautzen)

H1 Humanarzneimittel

ABX advanced biochemical compounds -Biomedizinische Forschungsreagenzien GmbH Radeberg
CUP Laboratorien Dr. Freitag GmbH (CUP Contract Labs) Radeberg
PHYLAK Sachsen GmbH Spreetal OT
Burgneudorf
Trimt GmbH Radeberg

"% Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerate

Allmed Dialysis Technologies GmbH Pulsnitz
Alimed Medical Industries GmbH Pulsnitz
B. Braun Avitum Saxonia GmbH, NL Radeberg Radeberg
Heine & Bohm GmbH Medizintechnik, Filiale Bautzen Bautzen
mbnet Engineering GmbH Schirgiswalde-Kir-
schau
Porex Technologies GmbH Obergurig
Rosenberger Messtechnik Sachsen GmbH, NL von Rosenberger Hochfrequenztechnik GmbH &
Co. KG Radeberg
simple med GmbH Cunewalde
Synergy Health Radeberg (a STERIS Company) Radeberg
Apollo-Optik - Kamenz - Rosa-Luxemburg-Str., Franchise-Filiale Kamenz
Carola Biittner John Optik e.K. Kamenz
das gute sehen Augenoptik GmbH Bautzen Bautzen
Koch-Optik KG Kamenz
pro optik Augenoptik Fachgeschift KG, Franchise-Filiale Kamenz Kamenz
Top Optic, Maritta Milhardt-Lange OHG Wilthen
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (H6rakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Horgerdatezentrum Fritsche GmbH, Filiale Pulsnitz Pulsnitz
Reuscher Horsysteme, Filiale Radeberg Radeberg
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Horakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
aktivoptik Vertriebs GmbH Hoyerswerda, Franchise-Filiale Hoyerswerda
LENZ Augenoptik Horgerate GmbH Bautzen
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleistungen
"HANS SACHS" KONNEN RUND UM DEN FUSS GmbH, Filiale Bernsdorf Bernsdorf
"HANS SACHS" KONNEN RUND UM DEN FUSS GmbH, Hauptsitz Hoyerswerda Hoyerswerda
F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Bischofswerda Bischofswerda
F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Kamenz Kamenz
F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Neukirch Neukirch
F.U.S. Oberlausitz GmbH, Hauptsitz + Filialen Bautzen (3) Bautzen
Hans Sachs Orthopadie Schuhtechnik Dresden GmbH, Filiale Radeberg Radeberg
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)
agil-OTech GmbH Orthopadietechnik und Sanitatshaus, Filiale WeiBenberg WeiBenberg
agil-OTech GmbH Orthop&dietechnik und Sanitétshaus, Filialen Hoyerswerda (2) Hoyerswerda
agil-OTech GmbH Orthopadietechnik und Sanitatshaus, Hauptsitz Bischofswerda Bischofswerda
MEDITECH Sachsen GmbH, Hauptsitz Pulsnitz Pulsnitz
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Bischofswerda, Filiale Bischofswerda
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus GroBrohrsdorf, Filiale GroBrdhrsdorf
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitdtshaus Hoyerswerda, Filiale Hoyerswerda
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Kamenz, Filiale Kamenz
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Ottendorf-Okrilla, Filiale Ottendorf-Okrilla

Orthopédische Werkstatten Gorlitz Sanitatshaus Rosenkranz GmbH,

Filialen Bautzen (3) Bautzen
Sanitdtshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Hoyerswerda Hoyerswerda
Sanitatshaus Kalauch GmbH, Filiale Bischofswerda Bischofswerda
Sanitatshaus Kalauch GmbH, Filiale Neukirch Neukirch
Sanitatshaus Kalauch GmbH, Hauptsitz + Filiale Bautzen Bautzen
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Neukirch Neukirch
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanititshaus)

Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Radeberg Radeberg
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filialen Bautzen (2) Bautzen
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filialen Bischofswerda (2) Bischofswerda
Dentallabor Bautzen GmbH Bautzen
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Bautzen Bautzen
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Hoyerswerda Hoyerswerda
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Kamenz Kamenz
Hobmaier Dental GmbH Wilthen
Knut Hothorn Dentallabore GmbH, Hauptsitz Bautzen (KL DENTAL Bautzen) Bautzen
Peter-Gangler-Zahntechnik GmbH, Filiale Neukirch/Lausitz Neukirch/Lausitz
Radeberger Zahntechnik GmbH Radeberg
Sachsen Dental GmbH Pulsnitz
Studio28 GmbH Hoyerswerda
Zahntechnik Rudolph e.K. Hoyerswerda
ZolIiner Dentallabor GmbH Bischofswerda
H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen
Arthrotech GmbH & Co. KG gzrelznd a.d.
MedPlus Medizintechnik GmbH Radeberg
ROLLI-TEAM GmbH, Filiale Hoyerswerda Hoyerswerda
Sanitatshaus Panschwitz-Kuckau, Inhaber Gert Miiller-Gottschlik e.K. Ei:i(;tw'tz_

7.2.2 Stadt Chemnitz

Die kreisfreie Stadt Chemnitz baut auf einer ausgepragten industriellen Tradition auf und weist zugleich eine breit
diversifizierte Wirtschaftsstruktur auf, die von industriellen Kernbranchen, einem starken Mittelstand sowie wissens-
und dienstleistungsorientierten Aktivitaten getragen wird. Chemnitz ist die drittgroBte Stadt Sachsens, umfasst eine
Fldche von 220,85 km?2 bei 245.618 Einwohnerinnen und Einwohnern (Stand: 31.12.2024)."°

In der Stadt Chemnitz sind 6 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen
H1, H21 und H32 der sachsischen Gesundheitswirtschaft verortet. Das Standortprofil wird dabei maBgeblich durch
die den medizintechnischen Produkten und Geraten (H21) zugeordneten Unternehmensstandorte gepragt, insbeson-
dere in den Bereichen Orthopadie und Zahntechnik. Orthopéadie tritt dabei liberwiegend in Kombination mit Sanitats-
h3usern auf. Fiir Chemnitz ist zudem ein Humanarzneimittelhersteller (H1) mit biotechnologischem Bezug ausgewie-
sen. Insgesamt zeigt sich eine Unternehmenslandschaft mit klaren Schwerpunkten in H21-orientierten, haufig mit
Einzelhandelsleistungen (H32) kombinierten Segmenten sowie einem hohen Filialanteil.

"% Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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Tabelle 126: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien in der kreisfreien Stadt Chemnitz
(ohne Filialen tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmen-
datenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) kreg;;er:ler‘i’;adt F?ﬁ;lloenn Sachsen '::?;LE:::&;Z
H1 (Biotechnologie) 1 1 24
H21 3 0 101 3
H21, H32 4 1 21 19
H21 (Optik), H32 4 0 121
H21 (Hérakustik), H32 3 1 59
H21 (Optik, Horakustik), H32 2 2 23
H21 (Orthopédie), H32 10 6 49 20
H21 (Orthopadie), H32 (Sanititshaus) 18 16 256
H21 (Zahntechnik) 1 2 159
Gesamt 56 29 898

Tabelle 127: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien in der kreisfreien Stadt Chem-
nitz (ohne Filialen Gberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Fir-
mendatenbank der Wirtschaftsférderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (Stadt Chemnitz)

H1 Humanarzneimittel (Biotechnologie)

HAEMA GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz
H21 Medizintechnische Produkte und Gerate
Endo Health GmbH Chemnitz
imk Health Intelligence GmbH Chemnitz
MEDIZIN & SERVICE GmbH Chemnitz
Critical Care GmbH, NL Chemnitz (ehem. Schmidt Medizintechnik GmbH) Chemnitz
LIKE Medizintechnik GmbH Chemnitz
MeDent GmbH Sachsen, Medizin- und Dentalfachhandel Chemnitz
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz
augenoptik aktuell e.K. Inh. Matthias Rantzsch Chemnitz
Jorg Mohr Augenoptik Chemnitz
Schmidt- Augenoptik e. K. Chemnitz
SUCHSLAND-OPTIK RoBler GmbH Chemnitz
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen

Horgerate Dr. Eismann e.K. Chemnitz
Horgerdte Undine Hoyer GmbH Chemnitz
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Chemnitz Chemnitz

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Horakustik) + H 32 Einzelhandelsleistungen
aktivoptik Vertriebs GmbH Chemnitz, Franchise-Filiale Chemnitz
Grundmann GmbH, Hauptsitz + Filiale Chemnitz Chemnitz

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie) + H32 Einzelhandelsleistungen

Kajamed GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz
Orthopadie Schuhtechnik GmbH, Hauptsitz + Filiale Chemnitz Chemnitz
SPOORTH GmbH Chemnitz
saXcare GmbH Orthopadietechnik-Zentrum Chemnitz
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)

Alippi GmbH, Filialen Chemnitz (2) Chemnitz
ORTHOKA - Orthopéadie Kaden OHG, Verwaltungssitz + Filialen Chemnitz (2) Chemnitz
ORTHOVITAL GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz
Reha-aktiv GmbH, Hauptsitz Chemnitz + Filialen Chemnitz (10) Chemnitz
Sanititshaus Helmut Haas GmbH, Filialen Chemnitz (2) Chemnitz
Sanitatshaus Hertel GmbH, Filialen Chemnitz (2) Chemnitz
saXcare GmbH Sanititshaus Chemnitz Chemnitz
saXcare GmbH, Hauptsitz Chemnitz Chemnitz
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)
Altchemnitzer Zahnmanufaktur GmbH Chemnitz
Dental-Labor Eisenweg GmbH Chemnitz
Dentallabor Hauer GmbH Chemnitz
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz
Dotzauer Dental GmbH Chemnitz
Flemming Dental Mitteldeutschland GmbH, Zweigniederlassung Chemnitz Chemnitz
Lexmann Wildenhain Kauzentrum GmbH & Co. KG Chemnitz
Lorenz Dental Chemnitz GmbH & Co. KG Chemnitz
Wagner Zahntechnik GmbH Chemnitz
Zahntechnik Leuschner GmbH Chemnitz
Zahntechnische Werkstatten Steffen Friedrich GmbH & Co. KG Chemnitz

7.2.3 Stadt Dresden

Die kreisfreie Stadt Dresden ist als Landeshauptstadt und zweitgréBte Stadt Sachsens wirtschaftlich durch eine breit
diversifizierte Struktur geprdgt, die von wissens- und forschungsintensiven Branchen, leistungsfahigen Dienstleis-
tungsbereichen sowie industriellen und technologisch ausgerichteten Unternehmen getragen wird. Die Stadt umfasst
eine Flache von 328,31 km2 und zihlt 564.904 Einwohnerinnen und Einwohner (Stand: 31.12.2024)."

In der Stadt Dresden sind 15 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen
H1, H21 und H32 der sidchsischen Gesundheitswirtschaft verortet. Das Standortprofil ist breit aufgestellt und wird
wesentlich durch biotechnologische Auspragungen bestimmt, die sowohl in der Herstellung pharmazeutischer (H1)
als auch medizintechnischer Produkte und Gerdte (H21) auftreten. Daneben sind Unternehmen der Medizintechnik
(H21) auch jenseits der Biotechnologie stark vertreten.

In den versorgungsnahen, handwerklich gepragten H21-Teilbereichen nimmt insbesondere die Orthopédie einen
Schwerpunkt ein und tritt ganz Gberwiegend in Kombination mit Sanitdtshiusern auf (H21/H32). Optik und Héra-
kustik sind ebenfalls prisent und werden typischerweise in Verbindung mit dem Einzelhandel abgebildet (H21/H32),
auch Zahntechnik ist sichtbar vertreten (H21).

Dariiber hinaus ist der Einzelhandel mit medizintechnischen Produkten und Geraten auch als eigenstindiges Segment
ausgewiesen (H32).

Insgesamt zeigt sich fiir Dresden eine stark diversifizierte Unternehmenslandschaft mit Schwerpunkten in pharma-
zeutischen (H1), medizintechnischen (H21) und biotechnologischen Bereichen (H1, H21) sowie in H21-basierten,
hiufig mit Einzelhandelsleistungen (H32) kombinierten Standortsegmenten. Der Filialanteil ist zwar absolut betrach-
tet hoch, fallt im Verhaltnis zur Gesamtzahl der Unternehmensstandorte jedoch moderat aus.

' Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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Tabelle 128: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien in der kreisfreien Stadt Dresden
(ohne Filialen tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmen-
datenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) krelsD?'eeslgeSntadt F?ﬁ;l:)enn Sachsen '::t;;LESr:Zd;Z]

H1 8 0 25 32
H1 (Biotechnologie) 9 3 24 38
H21 (Biotechnologie) 10 0 21 48
H21 15 0 101 15
H21, H32 4 2 21 19
H21 (Optik), H32 11 2 121 9
H21 (Horakustik), H32 12 4 59 20
H21 (Orthopédie) 1 0 2 50
H21 (Orthopédie), H32 4 3 49 8
H21 (Orthopéadie), H32 (Sanitétshaus) 37 28 256 14
H21 (Zahntechnik) 14 2 159 9
H32 8 0 25 32
H32 (Sanitatshandel) 1 0 2 50
H32 (Sanitatshaus) 1 0 6 17
Gesamt 135 44 898 15

Tabelle 129: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien in der kreisfreien Stadt Dresden
(ohne Filialen tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitdtshaus); Quelle: Firmen-
datenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (Stadt Dresden)

H1 Humanarzneimittel

Agraria Pharma GmbH (PWA Dr. Haufe GmbH) Dresden
APOGEPHA Arzneimittel GmbH Dresden
GlaxoSmithKline Biologicals Dresden Dresden
IODAX Pharma AG Dresden
Menarini - Von Heyden GmbH, Produktionsstandort Dresden Dresden
ROTOP Pharmaka GmbH Dresden
ROTOP Radiopharmacy GmbH Dresden
zytomanufaktur Dresden GmbH Dresden

H1 Humanarzneimittel (Biotechnologie)

AvenCell Europe GmbH, NL Europa Dresden
GenArc (Genome Architecture) GmbH Dresden
HAEMA GmbH, Filialen Dresden (3) Dresden
Innate Repair Saxony GmbH Dresden
Soufflé Therapeutics GmbH (Tochter der Soufflé Therapeutics Inc. USA) Dresden
Riboxx GmbH, Hauptsitz Dresden Dresden
Seamless Therapeutics GmbH Dresden

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Biotechnologie)

Biotype GmbH Dresden
Diazyme Europe GmbH, NL Dresden Dresden
DKMS Life Science Lab gGmbH Dresden
DKMS Stem Cell Bank gGmbH Dresden
Dresden LABservice GmbH Dresden
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Biotechnologie)

Epitype GmbH Dresden
Lipotype GmbH Dresden
Max-Bergmann-Zentrum fiir Biomaterialien Dresden Dresden
MDG Molecular Diagnostics Group GmbH Dresden
Neuron-D GmbH Dresden
Andjana Instruments UG (haftungsbeschrankt) Dresden
Anvajo GmbH Dresden
Better Basics Laborbedarf GmbH Dresden
Bio SAW GmbH Dresden
Carbolife technologies GmbH & Co. KG Dresden
Heine & Bohm GmbH Medizintechnik, Hauptsitz Dresden Dresden
Heraeus Medevio, NL Dresden Dresden
Isotope Technologies Dresden GmbH (Tochter von Eckert & Ziegler) Dresden
Medizintechnik Dr. Bernd-R. Angierski Dresden
NUVIA Instruments GmbH, NL Dresden Dresden
Pochert GmbH & Co. KG Dresden
THIENEL Dental e.K. Dresden
VacuTec MeBtechnik GmbH (Hérmann Gruppe) Dresden
Von Ardenne Institut fiir Angewandte Medizinische Forschung GmbH Dresden
Zellmechanik Dresden GmbH Dresden
H21 Medizintechnische Produkte und Gerdte + H32 Einzelhandelsleistungen
MEPRO Dr. Stehr Medizintechnik GmbH Dresden
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filialen Dresden (2) Dresden
VmedD GmbH Dresden
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Augenoptiker Kuhn OHG Dresden
Brillen- & Kontaktlinsen-Studio im Augenzentrum KG Dresden
Contactlinsen Institut - Tobias Ecke Dresden
Glaser Optik Dresden
Hahmann Optik GmbH Dresden
Kinderoptik Dunkel GmbH Dresden
Optisys GmbH Dresden
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Dresden Dresden
Schafer Optik GmbH, Hauptsitz + Filiale Dresden Dresden
Ulrich Missbach Augenoptik Gesellschaft mbH Dresden
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (H6rakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Happy Ear GmbH Dresden
Hoérgerate Dippe e. K. Dresden
Horgerédte Kahl GmbH, Filialen Dresden (2) (Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG) Dresden
Horgerdte Stefan Hegewald e.K. Dresden
Horgerétestudio besser-héren (Horstudie Riedel), Hauptsitz + Filiale Dresden Dresden
Horgerdtezentrum Fritsche GmbH, Hauptsitz + Filiale Dresden Dresden
Horwelt Schubert GmbH, Hauptsitz Dresden Dresden
Horzentrum Dresden GmbH €& Co. KG Dresden
thiemann Horgerdte GmbH & Co. KG Dresden

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie)
schubert und braun prothesenwerk GmbH Dresden
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleistungen

Hans Sachs Orthopédie Schuhtechnik Dresden GmbH, Hauptsitz + Filialen Dresden (3) Dresden
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)

Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Hauptsitz + Filialen Dresden (4) Dresden
Sanitétshaus Borgmann GmbH, Filialen Dresden (3) Dresden
pro:med Service GmbH, Hauptsitz Dresden Dresden
Rehaland Orthopadietechnik GmbH, Hauptsitz + Filialen Dresden (3) Dresden
berneis natiirlich - aktiv GmbH Dresden
MEDITECH Sachsen GmbH, Filialen Dresden (11) Dresden
Orthopédie- und Sanitdtshaus lltzsche Inhaber: Ramona Werschke e.K., Hauptsitz + Filialen

Dresden (3) Dresden
Reha-aktiv GmbH, Filiale Dresden Dresden
Sanisax GmbH, Hauptsitz + Filialen Dresden (2) Dresden
Sanitatshaus Christian Kupfer Ortho-Medical GmbH Dresden
Sanitatshaus Dresden Prohlis GmbH, Hauptsitz Dresden (Praximed Gruppe) Dresden
Seeger Sachsen GmbH, Hauptsitz + Filiale Dresden Dresden
APEX Dentallabor GmbH Dresden
Ceradent-Zahntechnik GmbH Dresden
DDL Dresdner Dental Labor GmbH Dresden
dental-art-dresden GmbH Dresden
Dentallabor Lexmann GmbH, Hauptsitz Dresden Dresden
functiodent GmbH Dresden
Inter-Dental Dresden GmbH Dresden
Knut Hothorn Dentallabore GmbH (NL KL DENTAL Dresden) Dresden
Kombi Dentallabor GmbH Dresden
Lorenz Dental Dresden GmbH Dresden
Natiirlich Lacheln GmbH & Co. KG Dresden
Nikolaus Zahntechnik GmbH Dresden
Peter-Gangler-Zahntechnik GmbH, Filiale Dresden Dresden
Schiitz Zahntechnik Bethmann GmbH, Betriebsstitte Dresden Dresden

H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen

Andjana Medical Germany UG (haftungsbeschrinkt) Dresden
PATRON Deutschland GmbH Dresden
PhysioSales GmbH Dresden
Regatape e.K. Dresden
RMP-med Steffen RoBberg Medizinische Produkte e.K. Dresden
Secona Conrad GmbH Dresden
speziMED GmbH Dresden
uroSax GmbH Dresden

H32 Einzelhandelsleistungen (Sanitdtshandel)

ASKIR Reha-Service GmbH Dresden
H32 Einzelhandelsleistungen (Sanitétshaus)
Sanitdtshaus Schneider GmbH Dresden
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7.2.4  Erzgebirgskreis

Der Erzgebirgskreis ist wirtschaftlich stark industriell gepragt und steht fiir einen dichten Mittelstand mit ausgeprag-
ter Fertigungstiefe. Besonders das produzierende Gewerbe und spezialisierte Zulieferstrukturen tragen die Region,
erganzt um Handwerk und touristische Wertschopfung. Der Landkreis erstreckt sich (liber eine Flache von
1.828,35 km2 und z3hlt 318.394 Einwohnerinnen und Einwohner (Stand: 31. Dezember 2024)."

Im Erzgebirgskreis sind 8 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen H1,
H21 und H32 der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil wird wesentlich durch medizintechnisch und versorgungsnah ausgerichtete Teilbereiche (H21)
bestimmt. Biotechnologische Auspragungen sowie pharmazeutische Unternehmensstrukturen (H1) kommen nicht vor.

Den Schwerpunkt bilden handwerklich und versorgungsnah geprdagte Unternehmensstandorte der Medizintechnik
(H21), insbesondere in den Bereichen Optik und Horakustik in Kombination mit Einzelhandel (H32), Orthopidie in
Verbindung mit Sanitdtshdusern sowie Zahntechnik. Dariiber hinaus sind auch eigenstandige handelsbezogene Aus-
pragungen ausgewiesen (H32).

Insgesamt zeigt sich fiir den Erzgebirgskreis eine klar strukturierte Unternehmenslandschaft mit Schwerpunkten in
H21-basierten, haufig mit Einzelhandelsleistungen (H32) kombinierten Segmenten sowie einem hohen Filialanteil.

Tabelle 130: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Erzgebirgskreis (ohne Filialen
tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitdtshaus); Quelle: Firmendatenbank der
Wirtschaftsforderung Sachsen.

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) Erzgebirgskreis F?ﬁ:renn Sachsen '::tse;Lﬁ;zdéz]

H21 8 0 101 8
H21, H32 2 1 21 10
H21 (Optik), H32 17 14 121 14
H21 (Horakustik), H32 10 8 59 17
H21 (Optik, Horakustik), H32 2 1 23 9
H21 (Orthopédie), H32 2 0 49 4
H21 (Orthopédie), H32 (Sanitétshaus) 20 12 256 8
H21 (Zahntechnik) 10 2 159 6
H32 3 0 25 12
Gesamt 74 38 898 8

Tabelle 131: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien im Erzgebirgskreis (ohne Filialen
tberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitdtshaus); Quelle: Firmendatenbank der
Wirtschaftsforderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (Erzgebirgskreis)

H21 Medizintechnische Produkte und Gerate

Ahlstrom Germany GmbH, NL Barenstein Barenstein
AMEDTEC Medizintechnik Aue GmbH Aue

AMEDTEC Medizintechnik Aue GmbH Aue

ESUMEDICS GmbH Niederdorf
FUNERALIA GmbH Ehrenfriedersdorf
GRAUPNER medical solutions GmbH Geyer

projekt medizin GmbH Zwonitz

REHA Automobil-Technik GmbH Zschorlau

"% Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerdte + H32 Einzelhandelsleistungen

anmed GmbH
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Stollberg

alloptik Buschner & SiiB GbR Augenoptik am Markt, Hauptsitz Schneeberg
alloptik, Filiale Schneeberg

alloptik, Filiale Stollberg

Apollo-Optik - Annaberg-Buchholz, Franchise-Filiale

Augenoptik Metzler

Beuchel-Optik

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Annaberg-Buchholz

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale LoBnitz

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Marienberg

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Stollberg

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Zschopau

pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Ehrenfriedersdorf
pro optik Augenoptik Fachgeschift GmbH, Franchise-Filiale Olbernhau

pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Schwarzenberg
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Zschopau

pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filialen Aue (2)

alloptik Horzentrum, Filiale Schneeberg

alloptik Horzentrum, Filiale Stollberg

HEARtec Horsysteme GmbH (allOptik Hérzentrum), Hauptsitz Schneeberg
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Annaberg-Buchholz
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Marienberg
Hérgerateakustik Ennert GmbH & Co. KG, Filiale Oelsnitz/Erzgebirge
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Schneeberg
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Zschopau
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Zwonitz
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Hauptsitz Niederwiirschnitz

Apollo-Optik & Horakustik - Lugau Paletti-Park, Franchise-Filiale Lugau
Zweisinn Fachgeschaft fiir Augenoptik & Horgerateakustik

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist.
Orthopédie-Schuhtechnik- Schwarzenberg GmbH
Orthopadietechnik Mayer & Behnsen GmbH, Filiale Marienberg
Orthopédietechnik Mayer & Behnsen GmbH, Filiale Schlettau
Orthopadietechnik Mayer & Behnsen GmbH, Filiale Thalheim
Orthopddietechnik Mayer & Behnsen GmbH, Hauptsitz Zwonitz
Orthopddie-Technik Sanitatshaus Miller GmbH, Hauptsitz + Filiale Olbernhau
PraxiMed Vertriebs GmbH
Reha-aktiv GmbH, Filiale Marienberg
Reha-aktiv GmbH, Filiale Olbernhau
Reha-aktiv GmbH, Filiale Zschopau
Reha-aktiv GmbH, Filialen Aue-Bad Schlema (2)

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie) + H32 Einzelhandelsleistungen
Orthopédie Schuhtechnik GmbH Annaberg
fuss-fit Zentrum GmbH

Crottendorf
Stollberg

Schneeberg
Schneeberg
Stollberg
Annaberg-Buchholz
Thum
Ehrenfriedersdorf
Annaberg-Buchholz
L6Bnitz

Marienberg
Stollberg

Zschopau
Ehrenfriedersdorf
Olbernhau
Schwarzenberg
Zschopau

Aue

Schneeberg
Stollberg
Schneeberg
Annaberg-Buchholz
Marienberg
Oelsnitz/Erzgebirge
Schneeberg
Zschopau

Zwonitz
Niederwiirschnitz

Lugau
Stollberg

Annaberg-Buchholz
Johanngeorgenstadt
(Sanitstshaus)
Schwarzenberg
Marienberg
Schlettau

Thalheim

Zwonitz

Olbernhau

Zwbnitz

Marienberg
Olbernhau
Zschopau

Aue-Bad Schlema
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)

Sanimax GmbH, Hauptsitz + Filialen Annaberg-Buchholz (2) Annaberg-Buchholz
Sanitdtshaus an der Albrecht Diirer Passage GmbH & Co.KG Stollberg
Sanitatshaus Augustin GmbH Thum
Sanitdtshaus Hertel GmbH, Filiale Kirchberg Kirchberg
Sanitatshaus Lang GmbH Annaberg-Buchholz
ADL Annaberger Dental Labor GmbH Annaberg-Buchholz
Dental - Labor Abt GmbH Marienberg
Dental Family - Zentrum fiir Implantologie und Implantatprothetik Jahnsdorf
Dentallabor Frost GmbH Annaberg-Buchholz
Dental-Labor Jasper GmbH Marienberg
Dentallabor Just GmbH Schwarzenberg
Lorenz Dental Chemnitz GmbH & Co. KG | Betriebsstitte Jhstadt Johstadt
Lorenz Dental Zwickau GmbH & Co. KG | Betriebsstitte Aue Bad Schlema Aue Bad Schlema
MPW Zahntechnik GmbH Stollberg
Zahntechnik Annaberg GmbH Annaberg-Buchholz
H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen
first medical gmbh Geyer
Intermedical24 GmbH LoBnitz
UNIimited-world trade union GmbH Zwonitz

7.2.5 Llandkreis Gorlitz

Der Landkreis Gorlitz ist der ostlichste Landkreis Deutschlands. Er verbindet industrielle Standorte mit einer breiten
mittelstdndischen Basis und grenznahen Wirtschaftsbeziehungen. Neben verarbeitendem Gewerbe und Handwerk
pragen auch Dienstleistungen und regionale Versorgungsfunktionen die Wirtschaftsstruktur. Der Landkreis hat eine
Fldche von 2.106,07 km2 und eine Bevélkerung von 243.958 Einwohnerinnen und Einwohnern (Stand: 31.12.2024)."

Im Landkreis Gorlitz sind 5 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen
H1, H21 und H32 der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil wird wesentlich durch versorgungsnah ausgerichtete medizintechnische Teilbereiche (H21) be-
stimmt; zudem ist ein Humanarzneimittelhersteller mit biotechnologischer Ausprigung (H1) ausgewiesen.

Den Schwerpunkt bilden handwerklich und versorgungsnah gepragte Unternehmensstandorte der Medizintechnik
(H21), insbesondere Orthopédie in Verbindung mit Sanititshausern sowie Zahntechnik; auBerdem treten optikbezo-
gene Ausprigungen in Kombination mit Einzelhandel (H32) auf.

Insgesamt zeigt sich fiir den Landkreis Gorlitz eine klar strukturierte Unternehmenslandschaft mit Schwerpunkten in
H21-basierten, iiberwiegend mit Einzelhandelsleistungen (H32) kombinierten Segmenten sowie einem hohen Filial-
anteil.

' Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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Tabelle 132: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Gorlitz (ohne Filialen
tberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmendatenbank der
Wirtschaftsforderung Sachsen.

.. . Landkreis davon A_nteil A EL7

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) - - Sachsen litz an Sachsen
Gorlitz Filialen (%)

H1 (Biotechnologie) 1 1 24 4
H21 1 0 101 1
H21 (Optik), H32 3 2 121 2
H21 (Optik, Horakustik), H32 1 0 23 4
H21 (Orthopédie), H32 4 3 49 8
H21 (Orthopéadie), H32 (Sanitétshaus) 20 16 256 8
H21 (Zahntechnik) 13 2 159 8
H 32 1 1 25 4
Gesamt 44 25 898 5

Tabelle 133: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Gitergruppe/-kategorien im Landkreis Gérlitz (ohne Fili-
alen iiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Hérakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanititshaus); Quelle: Firmendatenbank
der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (LK Gérlitz)

H1 Humanarzneimittel (Biotechnologie)
HAEMA GmbH, Filiale Gorlitz Gorlitz

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite

Sysmex Partec GmbH, Hauptsitz Gorlitz Gorlitz

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen

Apollo-Optik - Lobau - Innere Zittauer Str., Franchise-Filiale
pro optik Augenoptik Fachgeschiaft GmbH, Franchise-Filiale Ebersbach

Viktoria Optik GmbH

Lobau

Ebersbach
WeiBwasser

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Horakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen

Wette & Schnell GmbH IGA OPTIC + Horakustik WeiBwasser

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleistungen

F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Lobau Lobau
F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Neugersdorf Neugersdorf
PreuB3 Gesunde Schuhe GmbH, Filiale Niesky Niesky
PreuB Gesunde Schuhe GmbH, Hauptsitz Gorlitz Gorlitz

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)
Herzig & Partner GmbH WeiBwasser
Orthopéadische Werkstatten Gorlitz Sanitdtshaus Rosenkranz GmbH, Filiale Niesky Niesky
Orthopadische Werkstatten Gorlitz Sanitatshaus Rosenkranz GmbH, Filiale Rothenburg ~ Rothenburg
Orthopadische Werkstatten Gorlitz Sanitatshaus Rosenkranz GmbH, Hauptsitz + Filialen s
Gorlitz (4) Gorlitz
Sanitatshaus Braun Orthopadische Werkstatten (Orthopédie- und Rehatechnik Dresden .
GmbH), Filiale Zittau dittau
Sanitatshaus Busch Inh. Gisela Déring GmbH, Filiale Lobau Lobau
Sanitdtshaus Busch Inh. Gisela Déring GmbH, Filiale Neugersdorf Neugersdorf
Sanitatshaus Busch Inh. Gisela Déring GmbH; Hauptsitz Zittau Zittau
Sanitdtshaus Dresden Prohlis GmbH, Filiale Gesundheitszentrum Zittau Zittau
Scheinpflug Gesundheitsdienste RehaSax GmbH & Co. KG Gorlitz
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Niesky Niesky
Orthopéadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Rothenburg Rothenburg
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)

Orthopddie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Seifhennersdorf Seifhennersdorf
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Zittau Zittau

Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filialen Gorlitz (2) Gorlitz

Alpha Dental Zahntechnik GmbH Gorlitz

Dental Service Center Michael Menzel GmbH Gorlitz

Dentallabor GmbH Gorlitz Gorlitz

Dental-Labor Kubo GmbH WeiBwasser
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Gorlitz Gorlitz

Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Oppach Oppach

Dental-Labor Liebisch GmbH Ebersbach-Neugersdorf
dentec Gesellschaft fiir Zahntechnik mbH Lébau

HK Smile GmbH Kurort Jonsdorf

MF Dental GmbH Olbersdorf
Zahntechnik GroBschénau GmbH GroBschdnau
Zahntechnisches Labor Claudia Czejka Ebersbach-Neugersdorf
Zahntechnisches Labor Hellinger GmbH Reichenbach

H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen

ROLLI-TEAM GmbH, Filiale Gorlitz Gorlitz

7.2.6  Landkreis Leipzig

Der Landkreis Leipzig ist durch seine Lage im Umland einer GroBstadt wirtschaftlich vielseitig aufgestellt. Industrie-
und Gewerbestandorte, Logistik sowie Dienstleistungsbereiche bilden ein breites Spektrum, das durch einen starken
Mittelstand und Standortdynamik entlang der Verkehrsachsen ergdnzt wird. Der Landkreis umfasst eine Flache von
1.651,60 km2 und zihlt 260.127 Einwohnerinnen und Einwohner (Stand: 31.12.2024).*"

Im Landkreis Leipzig sind 6 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen
H1, H21 und H32 der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil wird wesentlich durch medizintechnisch und versorgungsnah ausgerichtete Teilbereiche (H21)
bestimmt. Biotechnologische Zuordnungen sind dabei innerhalb von H21 ausgewiesen, wéihrend die Giitergruppe
Humanarzneimittel (H1) nicht vorkommt.

Den Schwerpunkt bilden handwerklich und versorgungsnah gepragte Unternehmensstandorte der Medizintechnik
(H21), insbesondere Orthopédie - liberwiegend in Kombination mit Sanitatshausern (H21/H32) - sowie Zahntechnik
und Horakustik; Optik erganzt das Profil. Mehrere dieser Teilbereiche treten zudem in kombinierten Auspréagungen
mit Einzelhandelsleistungen (H32) auf.

Insgesamt zeigt sich fiir den Landkreis Leipzig eine klar strukturierte Unternehmenslandschaft mit Schwerpunkten in
H21-basierten, haufig mit Einzelhandelsleistungen (H32) kombinierten Segmenten sowie einem hohen Filialanteil,
der sich insbesondere in orthopadie- und sanitatsbezogenen Unterkategorien widerspiegelt.

20 statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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Tabelle 134: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Leipzig (ohne Filialen
tberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmendatenbank der

Wirtschaftsforderung Sachsen.

. . davon An.tei.l LK

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) [Landkreis Leipzig " Sachsen Leipzig an
Filialen Sachsen (%)

H21 (Biotechnologie) 2 0 21 10
H21 (Biotechnologie), H32 1 0 2 50
H21 6 0 101 6
H21 (Optik), H32 7 4 121 6
H21 (Horakustik), H32 6 4 59 10
H21 (Orthopéadie), H32 1 0 49 2
H21 (Orthopéadie), H32 (Sanitétshaus) 24 20 256 9
H21 (Zahntechnik) 159 5
H32 25 8
H32 (Sanitatshaus) 1 6 17
Gesamt 59 29 898 6

Tabelle 135: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Leipzig (ohne Fili-
alen iiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmendatenbank
der Wirtschaftsférderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (LK Leipzig)

H21 Medizintechnische Produkte und Gerate

dantschke MEDIZINTECHNIK GmbH & Co. KG Markkleeberg
Dr. Junghans medical GmbH Bad Lausick
IONTO-COMED Leipzig GmbH Thallwitz
Roland Pechan GmbH & Co. KG Machern
Simplebreath GmbH Markranstadt
THEA-Devices GmbH Wurzen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Biotechnologie)
Bionethos GmbH Parthenstein
pes Gesellschaft fiir Medizinische Diagnosesysteme mbH Markkleeberg

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Biotechnologie) + H32 Einzelhandel
Genovia GmbH

Zwenkau
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen

Apollo-Optik - Borna im Kaufland, Franchise-Filiale Borna
Apollo-Optik - Grimma - Markt, Franchise-Filiale Grimma
Augenoptik Miinzenberg Beate Miinzenberg e. K. Markkleeberg
die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Frohburg Frohburg
Optik Schuster UG (haftungsbeschrénkt) Borna

RKS Optik GmbH (Optik Ludewig), Filiale Groitzsch Groitzsch
RKS Optik GmbH (Optik Ludewig), Hauptsitz Pegau Pegau

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen

auric HOREN Grimma GmbH Co. KG Grimma
Horakustik Kufs GmbH, Filiale Groitzsch Groitzsch
Horakustik Kufs GmbH, Filiale Markranstadt Markranstadt
Horakustik Kufs GmbH, Hauptsitz + Filiale Borna Borna
HorConcept Horakustik Fachgeschaft, Filiale Wurzen Wurzen
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleistungen

Medizin- & Rehatechnik Hiefer GmbH Trebsen/Mulde

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)

Alippi GmbH, Filiale Borna

Alippi GmbH, Filiale Frohburg

Alippi GmbH, Filiale Grimma

Alippi GmbH, Filiale Wurzen

Alippi GmbH, Filiale Zwenkau

ORTHO - LEH e.K., Filiale Markkleeberg

Orthopédie- und Reha- Technik Wolf GmbH & Co. KG Das Sanititshaus, Filiale Bad Lausick
Orthopddie- und Reha- Technik Wolf GmbH & Co. KG Das Sanitatshaus, Filiale Pegau
ORTHOVITAL GmbH, Hauptsitz Markkleeberg

Sanitatshaus Borgmann GmbH, Filiale Grimma

Sanitatshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Béhlen

Sanitatshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Colditz

Sanitdtshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Frohburg

Sanitatshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Geithain

Sanitatshaus Helmut Haas GmbH, Hauptsitz + Filialen Borna (2)

Sanitatshaus Hertel GmbH, Hauptsitz Limbach-Oberfrohna

Sanitatshaus Jeromin Orthopadie- und Rehatechnik GmbH & Co. KG, Filiale Brandis
Sanitdtshaus Jeromin Orthopédie- und Rehatechnik GmbH & Co. KG, Hauptsitz + Filiale
Wurzen

Sanitatshaus Lesti e.K. (Sanitéts- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Filiale Mark-
kleeberg

Sanitatshaus Lesti e.K. (Sanitats- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Filiale Markran-
stadt

Sanitdtshaus Lesti e.K. (Sanitits- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Filiale Naunhof

Colditz und Partner GmbH Zahntechnik

Dentallabor Schlegel GmbH

Dentaltechnik Geldner und Partner GmbH

etkon GmbH, NL Markkleeberg

UNGER & SCHURIG DENTAL GMBH

Zahn Art Dentalwerkstatt und -handelsgesellschaft mbH Grimma
Zahntechnik Lichtenstein GmbH, Filiale Frohburg

Zahntechnik Marcus Nau GmbH

MACK4D GmbH
SimpleMedica GmbH

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)

H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen

Borna
Frohburg
Grimma
Wurzen
Zwenkau
Markkleeberg
Bad Lausick
Pegau
Markkleeberg
Grimma
Bdhlen
Colditz
Frohburg
Geithain
Borna
Limbach-Oberfrohna
Brandis

Wurzen
Markkleeberg

Markranstadt

Naunhof

Rétha
Trebsen
Wurzen
Markkleeberg
Markkleeberg
Grimma
Frohburg
Rotha

Neukieritzsch
Markranstadt

H32 Einzelhandelsleistungen (Sanitétshaus)
Die Rehaspezialisten Heyder GmbH

Brandis OT Beucha
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7.2.7  Stadt Leipzig

Die kreisfreie Stadt Leipzig verfiigt Gber eine dynamische und breit diversifizierte Wirtschaftsstruktur, die von indust-
riellen Produktionsbereichen, wachstumsorientierten Dienstleistungsbranchen und einer ausgepragten Unterneh-
mensgriindungsszene getragen wird. Die wirtschaftliche Entwicklung wird zudem durch ihre Funktion als bedeutender
Verkehrs-, Logistik- und Handelsstandort sowie durch wissens- und kreativwirtschaftliche Impulse gepragt. Die Stadt
Leipzig umfasst eine Flache von 297,36 km2 und zadhlt 611.850 Einwohnerinnen und Einwohner und ist damit die
groBte Stadt in Sachsen (Stand: 31.12.2024).”"

In der Stadt Leipzig sind 14 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen
H1, H21 und H32 der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil ist breit aufgestellt und umfasst sowohl pharmazeutische Strukturen (H1) als auch biotechnolo-
gische Zuordnungen, die innerhalb von H1 (Humanarzneimittel) und H21 (medizintechnische Produkte und Gerite)
ausgewiesen sind. Daneben sind medizintechnische und versorgungsnahe Teilbereiche (H21) in mehreren Segmenten
deutlich ausgepragt.

Den Schwerpunkt bilden Unternehmensstandorte der Medizintechnik und versorgungsnahe Handwerksbereiche
(H21), insbesondere in der Zahntechnik und Orthopédie in Kombination mit Sanitatshdusern. Optik und Hérakustik in
Verbindung mit Einzelhandel sind ebenfalls sichtbar. Auch eigensténdige Ausprdgungen des Einzelhandels mit medi-
zintechnischen Produkten und Gerdten sind ausgewiesen (H32).

Insgesamt zeigt sich flir die Stadt Leipzig eine breit differenzierte Unternehmenslandschaft mit Schwerpunkten in
H1-, H21- und biotechnologischen Segmenten (H1, H21) sowie einem erkennbaren Filialanteil, der sich insbesondere
in den stark besetzten kombinierten Unterkategorien widerspiegelt.

Tabelle 136: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien in der kreisfreien Stadt Leipzig
(ohne Filialen tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmen-
datenbank der Wirtschaftsférderung Sachsen.

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) krms{;ie;i:tadt F(:ﬁ;/?enn Sachsen é‘:ctﬁgehe'(g;;g an
H1 5 0 25 20
H1 (Biotechnologie) 9 3 24 38
H21 (Biotechnologie) 9 3 21 43
H21 (Biotechnologie), H32 1 0 2 50
H21 20 0 101 20
H21, H32 3 1 21 14
H21 (Optik), H32 1M1 3 121 9
H21 (Hérakustik), H32 3 59 8
H21 (Optik, Horakustik), H32 3 23 26
H21 (Orthopédie) 1 0 2 50
H21 (Orthopadie), H32 (Sanititshaus) 28 23 256 11
H21 (Zahntechnik) 27 1 159 17
H21 (Zahntechnik), H32 1 0 1 100
H32 2 0 25 8
H32 (Sanitatshaus) 1 0 6 17
Gesamt 129 40 898 14

" Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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Tabelle 137: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien in der kreisfreien Stadt Leipzig
(ohne Filialen tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmen-
datenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien

H1 Humanarzneimittel

Dr. K. Hollborn & Sohne GmbH & Co. KG Leipzig
Laborgemeinschaft fiir Himatologie und Onkologie GmbH LGHO GmbH Leipzig
L-A-W Services GmbH Leipziger Arzneimittelwerk (Adragos Pharma GmbH) Leipzig
Rotem GmbH (Tochter der Rotem Industries Ltd.) Leipzig
Schurer Pharma & Kosmetik GmbH (GRUNHORN - Die Cannabis-Gruppe) Leipzig
c-LEcta GmbH Leipzig
CO.DON GmbH, Hauptsitz Leipzig Leipzig
Eurofins Food &t Feed Testing Leipzig GmbH Leipzig
HAEMA GmbH, Hauptsitz + Filialen Leipzig (3) Leipzig
INDICAL BIOSCIENCE GmbH Leipzig
Primogene GmbH Leipzig
AP Diagnostics GmbH Leipzig
FamiCord AG (ehem. Vita 34 AG) Leipzig
Genewiz Germany GmbH Leipzig
Genolytic GmbH Leipzig
GVG Genetic Monitoring GmbH Leipzig
ParoX GmbH Leipzig
PathoNext GmbH Leipzig
Roboscreen GmbH Leipzig
ZELLKRAFTWERK GmbH (a Canopy Biosciences Company) Leipzig
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Biotechnologie) + H32 Einzelhandelsleistungen
pluriSelect Life Science UG & Co. KG Leipzig
H21 Medizintechnische Produkte und Gerate
ACEOS GmbH Leipzig
AUROSAN GmbH, NL Leipzig (Herrmann Medizintechnik) Leipzig
Cell.Copedia GmbH Leipzig
Cortex Biophysik GmbH Leipzig
Fischer Analysen Instrumente GmbH Leipzig
Gamma-Service Medical GmbH (GS-Med) (Tochter von Eckert & Ziegler) Leipzig
Hillert Endoskopie-Technik GmbH Leipzig
inotec Forschungs- und Entwicklungsgesellschaft mbH Leipzig
Integromed GmbH, Hauptsitz Leipzig Leipzig
Manfred Heinze Dental GmbH Leipzig
MASK-Anaplastologen GmbH, Hauptsitz Leipzig Leipzig
MEDISAX Gesellschaft fiir Medizin- und Industrietechnologie mbH Leipzig Leipzig
Medizintechnik Hutschenreuter GmbH Leipzig
mms Medizintechnik GmbH Leipzig
Reha & Medi Hoffmann GmbH Leipzig
Sonovum GmbH Leipzig
Sysmex Partec GmbH, NL Leipzig Leipzig
Telealarm Europe GmbH (ASSA ABLOY Gruppe) Leipzig
UNIVERSAL Laborservice GmbH, Hauptsitz Leipzig Leipzig
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerate

VivoSens Medical GmbH Leipzig

H21 Medizintechnische Produkte und Gerdte + H32 Einzelhandelsleistungen

Dental 2000 Full-Service-Center GmbH & Co. KG; NL Leipzig Leipzig
PHACON GmbH Leipzig
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Leipzig Leipzig
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen
alloptik, Filiale Leipzig Leipzig
Augenoptik Schmidt e.K. Leipzig
Augenoptiker Maul e.K., Inh. Elisabeth Arras Leipzig
Demko Optik GmbH Leipzig
GlasBohne e.K. Leipzig
guggsdugud Augenoptik Leipzig
optic by morrison Leipzig
Optik WeiB GmbH, Hauptsitz + Filiale Leipzig Leipzig
RKS Optik GmbH (Optik Ludewig), Filiale Leipzig Leipzig
Sieber Brillen Optik GmbH Leipzig
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
auric Hor- und Tinnitus-Zentrum Leipzig GmbH & Co. KG, Hauptsitz + Filiale Leipzig Leipzig
Klarton Leipzig GmbH, Hauptsitz + Filialen Leipzig (2) Leipzig
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Horakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
aktivoptik Vertriebs GmbH Leipzig, Franchise-Filiale Leipzig
Enders Optik & Hérgerdte OHG, Hauptsitz + Filialen Leipzig (2) Leipzig
Leipzig Eyewear GmbH Leipzig
SchultheiB Augenoptik & Horgerate e.Kfr. Leipzig

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie)

Prothesen-Orthesenmanufaktur GmbH Leipzig

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)

MSB-Orthopadie-Technik GmbH Leipzig, Hauptsitz + Filiale Leipzig Leipzig
ORTHO - LEH e.K., Hauptsitz Leipzig Leipzig
Orthopédie- und Reha- Technik Wolf GmbH & Co. KG Das Sanitatshaus, Hauptsitz + Filialen

Leipzig (6) Leipzig
ORTHOVITAL GmbH, Filialen Leipzig (5) Leipzig
Reha-aktiv GmbH, Filiale Leipzig Leipzig
Sanitdtshaus Borgmann GmbH, Filialen Leipzig (2) Leipzig
Sanitatshaus Helmut Haas GmbH, Filialen Leipzig (5) Leipzig
Schiirmaier GmbH & Co.KG, Hauptsitz + Filiale Leipzig Leipzig

Sanitdtshaus Lesti e.K. (Sanitits- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Hauptsitz + Filialen

Leipzig (2) Leipzig

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)

al dente Zahnstudio Leipzig GmbH Leipzig
ANDREAS Dentallabor GmbH Leipzig
Avantgarde Dentaltechnik GmbH Leipzig
Dentaldsthetika GmbH Leipzig
Dentallabor Glintermann GmbH Leipzig
Dentallabor Hebendanz GmbH Leipzig
Dentallabor Hellmold GmbH Leipzig
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Leipzig Leipzig
Dentallabor Nowak GmbH Leipzig
Dentallabor Thekla GmbH Leipzig
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)

Dentaltechnik Margenberg GmbH Leipzig
Dentaltechnik Reichel GmbH &t Co. KG Leipzig
Dr. Jutta Kiesewetter Dental-Technik Wiederitzsch Leipzig
Flemming Dental Ost GmbH Leipzig
Flemming Dental Tec GmbH Leipzig
Henckert Dental GmbH Leipzig
IMPTEC DENTAL-GMBH Leipzig
Inovadent Zahntechnisches Labor GmbH Leipzig
Medident GmbH Leipzig
Noris-Dentallabor GmbH Leipzig
OLOS GmbH Leipzig
Prodental Leipzig GmbH Leipzig
Taucha Dental GmbH Leipzig
Trident Zahntechnik GmbH Leipzig
ViaCreative Zahntechnik GmbH Leipzig
Walter Bothel Zahntechnik GmbH Leipzig
Zahntechnik Leipzig Inhaber Henry Goepel e.K. Leipzig

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik) + Einzelhandelsleistungen
biodentis GmbH Leipzig
H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen

LABO-MED GmbH Labor- und Medizintechnik Handelsgesellschaft Leipzig

mediset clinical products GmbH Leipzig
H32 Einzelhandelsleistungen (Sanitétshaus)

Sanitdtshaus im Lowen-Center e. K. Leipzig

7.2.8 landkreis MeiBen

Der Landkreis MeiBen weist eine ausgewogene Mischung aus Industrie, Handwerk und Dienstleistungen auf. Produk-
tionsnahe Unternehmen und mittelstdndische Strukturen werden durch regionale Versorgungsfunktionen sowie tou-
rismus- und kulturbezogene Wirtschaftseffekte erganzt. Der Landkreis hat eine Flache von 1.452,49 km?2 und zahlt
239.221 Einwohnerinnen und Einwohner (Stand: 31.12.2024).*"

Im Landkreis MeiBen sind 8 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen
H1, H21 und H32 der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil wird wesentlich durch medizintechnisch und versorgungsnah ausgerichtete Teilbereiche (H21)
bestimmt. Dariiber hinaus sind im Landkreis Standorte von Humanarzneimittelherstellern (H1) sowohl ohne als auch
mit biotechnologischer Auspragung ausgewiesen.

Den Schwerpunkt bilden handwerklich und versorgungsnah geprdagte Unternehmensstandorte der Medizintechnik
(H21), insbesondere Orthopédie - liberwiegend in Kombination mit Sanititshiusern (H21/H32) - sowie Optik
(H21/H32) und Zahntechnik; Hérakustik erganzt das Profil.

Insgesamt zeigt sich fiir den Landkreis MeiBen eine klar strukturierte Unternehmenslandschaft mit pharmazeutischen
Unternehmensstandorten und Schwerpunkten in H21-basierten, hiufig mit Einzelhandelsleistungen (H32) kombi-
nierten Segmenten sowie einem deutlich erkennbaren Filialanteil, der sich insbesondere in orthopadie- und optikbe-
zogenen Unterkategorien widerspiegelt.

2 tatistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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Tabelle 138: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis MeiBen (ohne Filialen
tberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmendatenbank der
Wirtschaftsforderung Sachsen.

) . Landkreis davon OIS
Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) MeiBen Filialen Sachsen [i(/ar]l an Sachsen
0,
H1 4 0 25 16
H1 (Biotechnologie) 2 0 24
H21 8 0 101
H21, H32 2 1 21 10
H21 (Optik), H32 10 6 121
H21 (Hérakustik), H32 3 2 59
H21 (Optik, Horakustik), H32 1 1 23
H21 (Orthopédie), H32 5 2 49 10
H21 (Orthopadie), H32 (Sanititshaus) 21 13 256
H21 (Zahntechnik) 9 2 159
H32 3 0 25 12
Gesamt 68 27 898

Tabelle 139: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Gutergruppe/-kategorien im Landkreis MeiBen (ohne Fi-
lialen tberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmendatenbank
der Wirtschaftsférderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (LK MeiBen)

H1 Humanarzneimittel

Arevipharma GmbH, Hauptsitz Radebeul Radebeul
Deutsche Medizinalcannabis GmbH (Tochter von Demecan Holding GmbH) Ebersbach
Pharma Radebeul GmbH Radebeul
WH Pharmawerk Weinbdhla GmbH Weinbohla
MDTB Cells GmbH Radebeul
Riboxx GmbH, NL Radebeul Radebeul
AUROSAN GmbH, NL Radebeul (Herrmann Medizintechnik) Radebeul
Ceramaret Meissen GmbH MeiBen
Cryoalfa Europe GmbH Radebeul
GIERTH X-Ray international GmbH Riesa
InnoTERE GmbH Radebeul
Medizin- und Labortechnik Engineering GmbH Dresden Radebeul
MLE Medizin- und Labortechnik Engineering GmbH Dresden Radebeul
MoveoMed GmbH Radebeul
H21 Medizintechnische Produkte und Gerdte + H32 Einzelhandelsleistungen
Elastotex Service GmbH Klipphausen
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Coswig Coswig
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Apollo-Optik - Radebeul - Bahnhofstr., Franchise-Filiale Radebeul
Apollo-Optik - Radeburg - Heinrich-Zille-Str., Franchise-Filiale Radeburg
Apollo-Optik - Riesa in der Elbgalerie, Franchise-Filiale Riesa
Augenoptik Bettin GmbH (aktivoptik) Coswig, Franchise-Filiale Coswig
Augenoptik Hofmann, Hauptsitz + Filiale Groditz Groditz
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen

Augenoptik Krause Strehla
Die Brille, Schenk & GroBmann OHG Moritzburg
Grosse Augenoptik GmbH Radeburg
pro optik Augenoptik Fachgeschift GmbH, Franchise-Filiale Riesa Riesa
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (H6rakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Doktor Akustik OHG, Filiale Nossen Nossen
Doktor Akustik OHG, Hauptsitz Radebeul Radebeul
Horwelt Schubert GmbH, Filiale Coswig Coswig
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Horakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Enders Optik & Horgerdte OHG, Filiale Coswig Coswig
Gut zu FuB - Hoffmann GmbH & Co. KG Riesa
Orthopadieschuhtechnik Walther Inhaber Simon Arndt e.K,, Filiale Lommatzsch Lommatzsch
Orthopddieschuhtechnik Walther Inhaber Simon Arndt e.K., Hauptsitz MeiBen MeiBen
Radebeuler Orthopadieschuhtechnik und Schuhmacher GmbH, Hauptsitz + Filiale Radebeul Radebeul
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanititshaus)
Formel Gesundheit e.K. das Sanitatshaus in ihrer Nahe Radebeul
Medic Plus GmbH Riesa
Medicare MeiBen GmbH MeiBen
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Groditz Groditz
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanititshaus GroBenhain (2) GroBenhain
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Radebeul Radebeul
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitdtshaus Riesa Riesa
Orthopadiehaus Lenk GmbH, Filiale Coswig Coswig
Orthopadiehaus Lenk GmbH, Hauptsitz + Filialen MeiBen (2) MeiBen
Rehaland Orthopdadietechnik GmbH, Filiale Riesa Riesa
Sanitatshaus Bloch GmbH Groditz
Sanitatshaus Borgmann GmbH, Filiale Weinbohla Weinbohla
Sanitatshaus Hetke & Sengewitz, Inhaberin Anne Hetke e. K., Filiale MeiBen MeiBen
Sanitdtshaus Hetke & Sengewitz, Inhaberin Anne Hetke e. K., Hauptsitz Riesa Riesa
Sanitatshaus MeiBen GmbH das Original MeiBen
Walter Hansel GmbH Riesa Riesa
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filialen Radebeul (2) Radebeul
DentaFix Venus Zocher GmbH Radeburg
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Riesa Riesa
DTS Dentaltechnik Sachsen GmbH Radebeul
Hartmann Dental MeiBen GmbH MeiBen
MF Dental Coswig GmbH Coswig
Peter-Gangler-Zahntechnik GmbH, Filiale Coswig Coswig
Peter-Gangler-Zahntechnik GmbH, Hauptsitz GroBenhain GroBenhain
Schubert Zahntechnik e.Kfr. Inhaberin Katrin Kleinstiick MeiBen
Zahntechnik MeiBen GmbH MeiBen
H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Geraten und Fahrzeugen
1001 Artikel Medical GmbH GroBenhain
ROLLI-TEAM GmbH, Hauptsitz Radebeul Radebeul
Safe Heal Deutschland GmbH Weinbohla




7.2.9 Landkreis Mittelsachsen

Mittelsachsen ist wirtschaftlich breit aufgestellt und vereint industrielle Kerne mit einer starken mittelstédndischen
Unternehmenslandschaft. Produktionsorientierte Betriebe, Zulieferstrukturen und Handwerk bilden dabei tragende
Saulen, flankiert von Dienstleistungs- und Verwaltungsstandorten. Der Landkreis umfasst eine Flache von
2.116,57 km2 und z&hlt 296.431 Einwohnerinnen und Einwohner (Stand: 31.12.2024)."”

Im Landkreis Mittelsachsen sind 6 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbe-
reichen H1, H21 und H32 der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil wird wesentlich durch medizintechnisch und versorgungsnah ausgerichtete Teilbereiche (H21)
bestimmt. Pharmazeutische Strukturen (H1) sowie biotechnologische Zuordnungen kommen nicht vor.

Den Schwerpunkt bilden handwerklich und versorgungsnah geprdagte Unternehmensstandorte der Medizintechnik
(H21), insbesondere Orthopidie in Kombination mit Sanitdtshdusern (H21/H32) - sowie Optik (H21/H32) und Zahn-
technik.

Insgesamt zeigt sich fiir den Landkreis Mittelsachsen eine klar strukturierte Unternehmenslandschaft mit Schwer-
punkten in H21-basierten, haufig mit Einzelhandelsleistungen (H32) kombinierten Segmenten sowie einem hohen
Filialanteil, der sich insbesondere in den starker besetzten kombinierten Unterkategorien widerspiegelt.

Tabelle 140: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Mittelsachsen (ohne
Filialen tberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitdtshaus); Quelle: Firmendaten-
bank der Wirtschaftsforderung Sachsen.

: Landkreis davon Anteil LK Mit=

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) . . Sachsen telsachsen an
Mittelsachsen Filialen Sachsen (%)

H21 6 0 101 6
H21 (Optik), H32 10 8 121 8
H21 (Hérakustik), H32 3 3 59 5
H21 (Optik, Horakustik), H32 1 1 23 4
H21 (Orthopédie), H32 1 1 49 2
H21 (Orthopadie), H32 (Sanititshaus) 20 16 256 8
H21 (Zahntechnik) 11 2 159 7
H32 2 0 25 8
Gesamt 54 31 898 6

Tabelle 141: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Mittelsachsen
(ohne Filialen tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitdtshaus); Quelle: Firmen-
datenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (LK Mittelsachsen)

H21 Medizintechnische Produkte und Gerate

FESMED Verbandmittel GmbH Frankenberg
Hartmann GmbH, Hauptsitz Hainichen Hainichen
Hegewald Medizinprodukte GmbH Lichtenberg
Hemedis GmbH WeiBenborn
Lemoine Germany GmbH Oederan
Sarstedt GmbH; ehemals Medical Produkte Lichtenberg GmbH Brand-Erbisdorf
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen
die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Brand-Erbisdorf Brand-Erbisdorf
die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Frankenberg Frankenberg

2% Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Mittweida Mittweida
die BRILLENBAUER GmbH, Hauptsitz FIoha Floha
Optometrie Kiihne GmbH, Filiale Ostrau Ostrau
Optometrie Kiihne GmbH, Hauptsitz Débeln Ddbeln
pro optik Augenoptik Fachgeschadft GmbH, Franchise-Filiale Freiberg Freiberg
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale GroBenhain GroBenhain
pro optik Augenoptik Fachgeschadft GmbH, Franchise-Filiale Marienberg Marienberg
pro optik Augenoptik Fachgeschift GmbH, Franchise-Filiale Mittweida Mittweida
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale FIoha Floha
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Frankenberg Frankenberg
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Mittweida Mittweida
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Grundmann GmbH, Filiale Penig Penig
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie) + H32 Einzelhandelsleistungen
Orthopéadie Schuhtechnik GmbH, Filiale Floha Fléha
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)
Alippi GmbH, Filiale Débeln Débeln
Alippi GmbH, Filiale Geringswalde Geringswalde
Alippi GmbH, Filiale Rochlitz Rochlitz
Reha-aktiv GmbH, Filiale Burgstadt Burgstadt
Reha-aktiv GmbH, Filiale FI6ha Flha
Reha-aktiv GmbH, Filiale Freiberg Freiberg
Reha-aktiv GmbH, Filiale Hartmannsdorf Hartmannsdorf
Reha-aktiv GmbH, Filiale Mittweida Mittweida
Rehaland Orthopédietechnik GmbH, Filiale Waldheim Waldheim
Sanitdtshaus Borgmann GmbH, Filiale Dobeln Débeln
Sanitdtshaus Borgmann GmbH, Filiale Leisnig Leisnig
Sanitatshaus Borgmann GmbH, Filiale Waldheim Waldheim
Sanitatshaus Borgmann GmbH, Hauptsitz + Filiale RoBwein RoBwein
Sanitdtshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Freiberg Freiberg
Sanitdtshaus Hertel GmbH, Filiale Penig Penig
Sanitdtshaus Kupfer GmbH & Co. KG Dadbeln
Sanitdtshaus Schabacher-Felber GmbH Flha
saXcare ped GmbH Burgstadt

Orthopddie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Freiberg Freiberg

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)

B-Dental GmbH Débeln
Dental Design Schneider GmbH & Co. KG, Filiale Débeln Débeln
Dental Labor Herzog + Gentzsch GmbH Freiberg
Dentallabor Lexmann GmbH (ehemals Hubertus Picker e.K.), Filiale Hainichen Hainichen
Dentallabor Morala GmbH Penig
Dentallabor Schierz GmbH Freiberg
Dental-Studio "Gnatho" GmbH Mittweida
Dental-Studio-Hartha GmbH, Hauptsitz Waldheim Waldheim
Dentisline Dentaltechnik GmbH, Hauptsitz Kriebstein Kriebstein
Markus Schrambke (B&S Zahntechnik Frankenberg GmbH) Frankenberg
Zahn um Zahn Dental-Technik GmbH Dobeln
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H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen

Labor-Pilz Labor- und Industriebedarf GmbH Freiberg
PANACEA Medic GmbH Waldheim

7.2.10 Landkreis Nordsachsen

Nordsachsen profitiert von seiner verkehrsgiinstigen Lage und einer ausgeprdgten Logistik- und Gewerbeinfrastruktur.
Daneben spielen Industrie- und Handwerksbetriebe sowie ein breites Dienstleistungsspektrum eine wichtige Rolle fiir
die regionale Wertschépfung. Der Landkreis umfasst eine Flache von 2.020,08 km?2 und zahlt 199.422 Einwohnerinnen
und Einwohner (Stand: 31.12.2024).

Im Landkreis Nordsachsen sind 5 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilberei-
chen H1, H21 und H32 der sichsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil wird wesentlich durch medizintechnisch und versorgungsnah ausgerichtete Teilbereiche (H21)
bestimmt. Pharmazeutische Strukturen (H1) sowie biotechnologische Zuordnungen kommen nicht vor.

Den Schwerpunkt bilden handwerklich und versorgungsnah gepragte Unternehmensstandorte der Medizintechnik
(H21), insbesondere Optik und Horakustik, die typischerweise in Kombination mit dem Einzelhandel auftreten
(H21/H32). AuBerdem sind orthopédiebezogene Ausprigungen liberwiegend in Verbindung mit Sanitatshiusern
(H21/H32) - sowie Zahntechnik ausgewiesen (H21).

Insgesamt zeigt sich fiir den Landkreis Nordsachsen eine klar strukturierte Unternehmenslandschaft mit Schwerpunk-
ten in H21-basierten, hiufig mit Einzelhandelsleistungen (H32) kombinierten Segmenten sowie einem hohen Filial-
anteil, der sich insbesondere in den kombinierten optik- und orthopadiebezogenen Unterkategorien widerspiegelt.

Tabelle 142: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Nordsachsen (ohne
Filialen Gberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitdtshaus); Quelle: Firmendaten-
bank der Wirtschaftsférderung Sachsen.

Landkreis davon Anteil LK Nord-

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) Nordsachsen Filialen Sachsen sachsen an
Sachsen (%)

H21 0 101 5
H21 (Optik), H32 15 8 121 12
H21 (Horakustik), H32 3 59 8
H21 (Optik, Horakustik), H32 2 23 9
H21 (Orthopéadie), H32 3 2 49 6
H21 (Orthopéadie), H32 (Sanitétshaus) 11 9 256 4
H21 (Zahntechnik) 4 1 159 3
Gesamt 45 25 898 5

Tabelle 143: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Nordsachsen (ohne
Filialen tberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitdtshaus); Quelle: Firmendaten-
bank der Wirtschaftsférderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (LK Nordsachsen)

H21 Medizintechnische Produkte und Gerate

ACL GmbH Markkleeberg
Ingenieurbiiro Simon KG Taucha
Mobiflex GmbH Doberschiitz
NWT Dental GmbH Taucha
NWT GmbH Taucha

2 Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen

alloptik, Filiale Eilenburg Eilenburg
alloptik, Filiale Torgau Torgau
APOQ Optik GmbH Schkeuditz - Apollo-Optik - Schkeuditz im Rathaus-Quarree, Franchise-Fili-  gepkeuditz
ale
Apollo-Optik - Delitzsch, Franchise-Filiale Delitzsch
Augenoptik Glas GmbH, Hauptsitz + Filiale Eilenburg Eilenburg
Augenoptik Koch GmbH Taucha
Augenoptik Lange e.K. Inh. Andrea Lange-Hannasky Delitzsch
Augenoptik Schatz GmbH Torgau
Epperlein Optik e.K., Hauptsitz Delitzsch Delitzsch
First-Class-Augenoptik GmbH (Apollo-Optik, Franchise-Filiale) Delitzsch
optiker RADDATZ GmbH, Hauptsitz Bad Diiben Bad Diiben
Posselt Optik GmbH Schkeuditz
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Delitzsch Delitzsch
Sehzentrum RADDATZ GmbH, Filiale Torgau Torgau
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
HorConcept Delitzsch GmbH & Co. KG, Hauptsitz Delitzsch Delitzsch
HorConcept Eilenburg GmbH & Co. KG, Hauptsitz Eilenburg Eilenburg
HorConcept Horakustik Fachgeschift, Filiale Bad Diiben Bad Diiben
HorConcept Horakustik Fachgeschaft, Filiale Taucha Taucha
HorConcept Horakustik Fachgeschaft, Filiale Torgau Torgau
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Enders Optik & Horgerdte OHG, Filiale Delitzsch Delitzsch
Enders Optik & Horgerdte OHG, Filiale Taucha Taucha
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie) + H32 Einzelhandelsleistungen
Kutzner FuB & Schuh GmbH & Co. KG, Filiale Eilenburg Eilenburg
Kutzner FuB & Schuh GmbH & Co. KG, Hauptsitz + Filiale Delitzsch Delitzsch
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)
Alippi GmbH, Filiale Bad Diiben Bad Diiben
Alippi GmbH, Filiale Delitzsch Delitzsch
Neubert Orthopéadie - Technik GmbH & Co. KG, Filiale Delitzsch Delitzsch
Neubert Orthopddie - Technik GmbH & Co. KG, Filiale Eilenburg Eilenburg
Neubert Orthopéadie - Technik GmbH €&t Co. KG, Filiale Taucha Taucha
Neubert Orthopéadie - Technik GmbH & Co. KG, Hauptsitz + Filiale Bad Diiben Bad Diiben
Orthopédie- und Reha- Technik Wolf GmbH & Co. KG Das Sanitatshaus, Filiale Oschatz Oschatz
Sanitdtshaus - Orthopadietechnik Seifert GmbH Torgau
Sanitdtshaus Hetke & Sengewitz, Inhaberin Anne Hetke e. K., Filiale Dahlen Dahlen

Sanititshaus Lesti e.K. (Sanitits- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Filiale Schkeuditz Schkeuditz

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)

Dentallabor Raschke & Heider GmbH Torgau
Lorenz Dental Chemnitz GmbH &t Co. KG | Betriebsstétte Oschatz Oschatz
Lorenz Dental Leipzig GmbH & Co. KG Taucha
Zahntechnik Wilke GmbH Torgau




7.2.11 Landkreis Sdchsische Schweiz-Osterzgebirge

Der Landkreis Sachsische Schweiz-Osterzgebirge ist wirtschaftlich durch eine Kombination aus industriellen Stand-
orten, Handwerk und tourismusnaher Wertschépfung gekennzeichnet. Neben produzierenden Unternehmen pragen
insbesondere klein- und mittelstandische Strukturen sowie Dienstleistungen die regionale Wirtschaftsleistung. Der
Landkreis umfasst eine Fliche von 1.654,15 km2 und zdhlt 243.996 Einwohnerinnen und Einwohner (Stand:
31.12.2024).

Im Landkreis Sichsische Schweiz-Osterzgebirge sind 6 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und
Filialen) in den Teilbereichen H1, H21 und H32 der sichsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil wird wesentlich durch medizintechnisch und versorgungsnah ausgerichtete Teilbereiche (H21)
bestimmt. Humanarzneimittelhersteller sind punktuell vertreten.

Den Schwerpunkt bilden industriell sowie handwerklich und versorgungsnah gepragte Unternehmensstandorte der
Medizintechnik (H21), insbesondere Zahntechnik sowie Orthopadie in Kombination mit Sanitdtshiusern.

Insgesamt zeigt sich fiir den Landkreis Sdchsische Schweiz-Osterzgebirge eine klar strukturierte Unternehmensland-
schaft mit Schwerpunkten in H21-basierten, hdufig mit Einzelhandelsleistungen (H32) kombinierten Segmenten so-
wie einem deutlich erkennbaren Filialanteil, der sich insbesondere in den kombinierten Unterkategorien widerspiegelt.

Tabelle 144: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge (ohne Filialen Gberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitatshaus);
Quelle: Firmendatenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Landkreis Anteil LK Sach-

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) S;::z:ic:le IZ(:IE;ZIOenn Sachsen g::rezgs:&\:;eelz_
Osterzgebirge an Sachsen (%)

H1 2 0 25 8
H21 11 0 101 1
H21, H32 3 1 21 14
H21 (Optik), H32 5 2 121 4
H21 (Horakustik), H32 4 2 59 7
H21 (Optik, Horakustik), H32 4 3 23 17
H21 (Orthopéadie), H32 1 0 49 2
H21 (Orthopéadie), H32 (Sanitétshaus) 9 9 256 4
H21 (Zahntechnik) 14 3 159 9
H32 (Sanitatshandel) 1 1 2 50
H32 (Sanitatshaus) 1 0 6 17
Gesamt 55 21 898 6

2% Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten

und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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Tabelle 145: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Sachsische
Schweiz-Osterzgebirge (ohne Filialen berregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sani-
tatshaus); Quelle: Firmendatenbank der Wirtschaftsférderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (LK Sichs. Schweiz-Osterzgeb.)

H1 Humanarzneimittel

Bombastus-Werke AG Freital
CHP Carbohydrate Pirna GmbH & Co. KG (JRS Unternehmensgruppe J. Rettenmaier & Séhne  pjynq
GmbH + Co KG)
B. Braun Avitum Saxonia GmbH, NL BerggieBhiibel BerggieBhiibel
B. Braun Avitum Saxonia GmbH, NL Wilsdruff Wilsdruff
Cordamed GmbH Heidenau
Dentika GmbH Lohmen
Dr. Miiller Geratebau GmbH Freital
Kallies Feinchemie AG Sebnitz
Michael Sendzik Dental OHG Dentaltechnik-Service und Vertrieb Freital
MTP Medical Technologies GmbH (Serumwerk Bernburg AG) Pirna
OxyCare GmbH, Niederlassung Dresden (ehemals A.R.U. Medizintechnik GmbH) Kesselsdorf
RECO Medizintechnik H. Wolfgang Rentsch e.K. Pirna
RECO Medizintechnik H. Wolfgang Rentsch e.K. Pirna
Gerhard GrieBbach Glashiitte - Dental und Feinmechanik Glashiitte
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Sebnitz Sebnitz
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Hauptsitz Heidenau Heidenau
Apollo-Optik - Freital WeiBeritz Park, Franchise-Filiale Freital
Augenoptik Helga Rastig e.K. Wilsdruff
Pochert Augenoptik GmbH Freital
pro optik Augenoptik Fachgeschaft Inh. Mathias Lange e.K., Franchise-Filiale Neustadt i. Sa.
Reuscher Optik Pirna

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (H6rakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
Die Horspezialisten C&F Dippoldiswalde GmbH Dippoldiswalde
Horgerdte Kahl GmbH, Filiale Freital (Hérgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG) Freital
Horgerdtezentrum Fritsche GmbH, Filiale Heidenau Heidenau
Reuscher Horsysteme, Hauptsitz Pirna Pirna

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Horakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen

Augenoptik und Horakustik Miicklich, Inhaber: Jens Miicklich, Filiale Altenberg Altenberg
Augenoptik und Horakustik Miicklich, Inhaber: Jens Miicklich, Filiale Freital Freital
cvtgglgde:optik und Horakustik Miicklich, Inhaber: Jens Micklich, Hauptsitz + Filiale Dippoldis- Dippoldiswalde

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleistungen

Lietze Orthopadie Gesellschaft mit beschrankter Haftung Stolpen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanititshaus)

MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Altenberg Altenberg
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Freital Freital

MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitdtshaus Pirna Pirna

Rehaland Orthopadietechnik GmbH, Filialen Pirna (2) Pirna

Seeger Sachsen GmbH, Filialen Neustadt in Sachsen (2) Neustadt/Sachsen
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Freital Freital
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)

Orthopéadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Pirna Pirna

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)

ABS Dental GmbH Glashiitte
CANALETTO zahnmedizinisches Versorgungszentrum GmbH Pirna

Copitzer Dentalstudio ceramic art GmbH Pirna

Dental Wendorf GmbH Pirna

Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Neustadt in Sachsen Neustadt in Sachsen
Dentisline Dentaltechnik GmbH, Filiale Neustadt in Sachsen Neustadt/Sachsen
Dentisline Dentaltechnik GmbH, Filiale Pirna Pirna

Flemming Dental Freital GmbH Freital

MY DENTAL GmbH Altenberg

R & S Zahntechnik Freital GmbH Freital

Schiitz Zahntechnik GmbH, Hauptsitz Glashiitte Glashiitte

Walter Fischer Zahntechnisches Laboratorium e.K. Inh. Stephan Franke Pirna

Zahnasthetik Schubert GmbH Glashiitte
Zahntechnisches Studio Schneider GmbH Pirna

Sanitatshaus Schneider e.K., Filiale Neustadt in Sachsen Neustadt in Sachsen
Sanitatshaus Schneider e.K., Hauptsitz Sebnitz Sebnitz

7.2.12 Vogtlandkreis

Der Vogtlandkreis steht fiir eine traditionsreiche, mittelstandisch gepragte Industrieregion mit starken handwerkli-
chen Wurzeln. Das verarbeitende Gewerbe und spezialisierte Produktions- und Zulieferstrukturen sind zentrale Tréger,
erganzt um Handel und Dienstleistungen. Der Landkreis erstreckt sich Gber eine Flache von 1.309,85 km2 und z3hlt
219.100 Einwohnerinnen und Einwohner (Stand: 31.12.2024).

Im Vogtlandkreis sind 4 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen H1,
H21 und H32 der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil wird wesentlich durch medizintechnisch und versorgungsnah ausgerichtete Teilbereiche (H21)
bestimmt. Im Landkreis ist ein Humanarzneimittelhersteller mit biotechnologischer Auspragung vertreten.

Den Schwerpunkt bilden handwerklich und versorgungsnah gepragte Unternehmensstandorte der Medizintechnik
(H21), insbesondere Optik (H21/H32), Zahntechnik (H21) und Orthopédie in Verbindung mit Sanititshiusern.

Insgesamt zeigt sich fiir den Vogtlandkreis eine klar strukturierte Unternehmenslandschaft mit Schwerpunkten in
H21-basierten, haufig mit H32 kombinierten Segmenten sowie einem deutlich erkennbaren Filialanteil, der sich ins-
besondere in zahntechnischen und optikbezogenen Unterkategorien widerspiegelt.

2% Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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Tabelle 146: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Vogtlandkreis (ohne Filialen
tberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmendatenbank der

Wirtschaftsforderung Sachsen.

: : davon Anteil Vogt-

Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) Vogtlandkreis L landkreis an

Al Sachsen (%)
H1 (Biotechnologie) 1 1 24 4
H21 4 0 101 4
H21, H32 2 1 21 10
H21 (Optik), H32 7 4 121 6
H21 (Horakustik), H32 2 2 59 3
H21 (Orthopédie), H32 2 1 49 4
H21 (Orthopédie), H32 (Sanitdtshaus) 6 3 256 2
H21 (Zahntechnik) 9 1 159 6
Gesamt 33 13 898 4

Tabelle 147: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien im Vogtlandkreis (ohne Filialen
tberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmendatenbank der

Wirtschaftsforderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (Vogtlandkreis)

H1 Humanarzneimittel (Biotechnologie)

HAEMA GmbH, Filiale Plauen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite

Plauen

Catgut GmbH (Peters Surgical Gruppe)

Elasowa Produktions GmbH & Co. KG
INJECTA GmbH (Sarstedt AG Co. KG)

Hestia Service GmbH

alloptik, Filiale Plauen

alloptik, Filiale Reichenbach

Bennedikt Lommer Lennartz Augenoptik
Lange Optik GmbH, Filiale Klingenthal
Lange Optik GmbH, Filiale Schoneck

OPTIK FRINZEL INH: JORG SCHONE

alloptik Horzentrum, Filiale Plauen

Kajamed GmbH, Filiale Rosenbach/Leubnitz
Laufwerk-Fritsch GmbH

Bandagen-Fischer Holm Oettel e.K.

Dentalkauf24 Diirrschmidt Dentalhandels GmbH

Lange Optik GmbH, Hauptsitz Markneukirchen

Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Plauen
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie) + H32 Einzelhandelsleistungen

Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Plauen

Markneukirchen
Adorf

Pausa/Vogtl.
Klingenthal

H21 Medizintechnische Produkte und Gerdte + H32 Einzelhandelsleistungen

Plauen

Plauen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen

Plauen
Reichenbach
Reichenbach
Klingenthal
Schéneck
Markneukirchen
Plauen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Hérakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen

Plauen
Plauen

Rosenbach/Leubnitz
Plauen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanititshaus)
Reha-aktiv GmbH, Filiale Reichenbach

Reichenbach
Plauen
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)

Sanitdtshaus Schone Inhaber Mirko Kadner e.K., Hauptsitz + Filiale Plauen Plauen
Winfried Mauriczat GmbH, Filiale Auerbach Auerbach
Winfried Mauriczat GmbH, Hauptsitz Falkenstein Falkenstein
H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)
AVOSAX GMBH Falkenstein
Axel Hofmann Dentallabor GmbH Bad Elster
Dental-Labor Handrich + Ebert Auerbach GmbH Auerbach
Dentalstudio Fuchs GmbH Rodewisch
DUO-Dental Zahntechnik GmbH Falkenstein
Lorenz Dental Zwickau GmbH & Co.KG | Betriebsstatte Plauen Plauen
Schoénecker Dentaltechnik GmbH Schéneck
Zahntechnik am Graben GmbH Reichenbach
Zahntechnik Vogtland GmbH Plauen

7.2.13 Landkreis Zwickau

Der Landkreis Zwickau ist deutlich industriell ausgerichtet und weist eine starke Produktions- und Zulieferbasis auf.
Mittelstandische Betriebe, Gewerbestandorte und dienstleistungsnahe Funktionen ergidnzen das Profil und sorgen fiir
eine robuste Wirtschaftsstruktur. Der Landkreis hat eine Fldche von 949,51 km2 und z3hlt 306.793 Einwohnerinnen
und Einwohner (Stand: 31.12.2024).*”

Im Landkreis Zwickau sind 8 % aller Unternehmen (einschlieBlich Niederlassungen und Filialen) in den Teilbereichen
H1, H21 und H32 der sdchsischen Gesundheitswirtschaft verortet.

Das Standortprofil wird wesentlich durch medizintechnisch und versorgungsnah ausgerichtete Teilbereiche (H21)
bestimmt. Humanarzneimittelhersteller ohne und mit biotechnologischer Auspragung sind vertreten.

Den Schwerpunkt bilden handwerklich und versorgungsnah gepragte Unternehmensstandorte der Medizintechnik
(H21), insbesondere zahnmedizinische sowie optik- und orthopadiebezogene Ausprigungen in Kombination mit dem
Einzelhandel bzw. Sanitdtshausern.

Insgesamt zeigt sich fiir den Landkreis Zwickau eine klar strukturierte Unternehmenslandschaft mit Schwerpunkten
in H21-basierten, haufig mit Einzelhandelsleistungen (H32) kombinierten Segmenten sowie einem hohen Filialanteil,
der sich insbesondere in optik- und orthopadiebezogenen Unterkategorien widerspiegelt.

Tabelle 148: Anzahl der Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Zwickau (ohne Filialen
tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitdtshaus); Quelle: Firmendatenbank der
Wirtschaftsforderung Sachsen.

.. . Landkreis davon Ant_eil LK
Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) : e Sachsen Zwickau an
Zwickau Filialen Sachsen (%)
H1 2 0 25 8
H1 (Biotechnologie) 1 1 24 4
H21 5 0 101 5
H21, H32 1 0 21 5
H21 (Optik), H32 15 12 121 12
H21 (Hérakustik), H32 4 4 59 7
H21 (Optik, Horakustik), H32 2 2 23 9
H21 (Orthopédie), H32 6 3 49 12
H21 (Orthopéadie), H32 (Sanitétshaus) 18 14 256 7

27 Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2025): Bevélkerung im Freistaat Sachsen am 31. Dezember 2024 nach Kreisfreien Stadten
und Landkreisen sowie Altersgruppen.
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. . Landkreis davon Ant_eil X
Giitergruppe/-kategorien (2-Steller) : - Sachsen Zwickau an
Zwickau Filialen Sachsen (%)
H21, H32 (Sanititshaus) 1 0 1 100
H21 (Zahntechnik) 17 1 159 1
H 32 1 0 25 4
H32 (Sanitatshaus) 1 0 6 17
Gesamt 74 37 898 8

Tabelle 149: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen (alphabetisch) nach Giitergruppe/-kategorien im Landkreis Zwickau (ohne Fi-
lialen tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Horakustik, Orthopédie, Zahntechnik, Sanitatshaus); Quelle: Firmendatenbank
der Wirtschaftsforderung Sachsen.

Unternehmen/Niederlassungen/Filialen nach Giitergruppe/-kategorien (LK Zwickau)
H1 Humanarzneimittel
Aesica Pharmaceuticals GmbH, NL Zwickau Zwickau
SAXONIA PHARMA GmbH & Co. KG (TRENDVITAL) Crimmitschau
H1 Humanarzneimittel (Biotechnologie)

HAEMA GmbH, Filiale Zwickau Zwickau

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite

hestomed GmbH St. Egidien
Medizintechnik St. Egidien GmbH St. Egidien

OFA Bamberg GmbH, NL Glauchau Glauchau

PFERBECK UG (haftungsbeschrénkt) Glauchau
Serviceteam Simon GmbH Hohenstein-Ernstthal

H21 Medizintechnische Produkte und Gerdte + H32 Einzelhandelsleistungen

Strumpfwerk Lindner GmbH Hohenstein-Ernstthal

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik) + H32 Einzelhandelsleistungen

alloptik, Filiale Kirchberg Kirchberg
Apollo-Optik - Glauchau im Kaufland, Franchise-Filiale Glauchau
Apollo-Optik - Limbach-Oberfrohna - Helenenstr., Franchise-Filiale Limbach-Oberfrohna
Apollo-Optik - Meerane im Kaufland-Center, Franchise-Filiale Meerane
Apollo-Optik - St. Egidien Auersberg Center, Franchise-Filiale St. Egidien

Barth Optik GmbH, Filiale Glauchau Glauchau

Barth Optik GmbH, Filiale Hohenstein-Ernsthal Hohenstein-Ernstthal
Barth Optik GmbH, Hauptsitz Lichtenstein Lichtenstein

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Glauchau Glauchau

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Meerane Meerane

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Wilkau-HaBlau Wilkau-HaBlau
Kontaktlinseninstitut Pro-Sehen GmbH Zwickau

Optik Steinert - Augenoptikmeisterin Martina Steinert Limbach-Oberfrohna
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Crimmitschau Crimmitschau

pro optik Augenoptik Fachgeschdft GmbH, Franchise-Filiale Zwickau Zwickau
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (H6rakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen
alloptik Horzentrum, Filiale Kirchberg
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Kirchberg
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Miilsen
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Zwickau

aktivoptik Vertriebs GmbH Zwickau, Franchise-Filiale
Grundmann GmbH, Filiale Limbach-Oberfrohna

Alippi GmbH, Filiale Crimmitschau
Alippi GmbH, Hauptsitz + Filialen Zwickau (4)
Home Care Service Treitschke GmbH

Orthopadietechnik Wolf GmbH

Reha-aktiv GmbH, Filiale Glauchau

Reha-aktiv GmbH, Filiale Lichtenstein

Reha-aktiv GmbH, Filialen Werdau (3)

Sanitdtshaus Hertel GmbH, Filiale Hainichen

Sanitatshaus Hertel GmbH, Filiale Hartmannsdorf
Sanitatshaus Hertel GmbH, Hauptsitz Limbach-Oberfrohna
saxcare GmbH Sanitatshaus Lichtenstein/Sa.

saxcare GmbH Sanitatshaus Limbach-Oberfrohna

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Optik, Horakustik) + H 32 Einzelhandelsleistungen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie) + H32 Einzelhandelsleistungen
Haus der FuBgesundheit Pfeifer - Inh. Doreen Pfeifer, Filiale Lichtenstein
Haus der FuBgesundheit Pfeifer - Inh. Doreen Pfeifer, Hauptsitz Glauchau
Orthopédische Schuhwerkstitten Ulrich (LAUFWERK®), Hauptsitz + Filiale Zwickau
Kajamed GmbH, Hauptsitz + Filiale Zwickau

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleist. (Sanitétshaus)

Kirchberg
Kirchberg
Miilsen
Zwickau

Zwickau
Limbach-Oberfrohna

Lichtenstein

Glauchau
Zwickau
Zwickau

Crimmitschau
Zwickau

Zwickau
Hohenstein-Ernst-
thal

Glauchau
Lichtenstein

Werdau

Hainichen
Hartmannsdorf
Limbach-Oberfrohna
Lichtenstein/Sa.
Limbach-Oberfrohna

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite + H32 Einzelhandelsleistungen (Sanitétshaus)

Gesundheitstechnik Sonntag GmbH Meerane

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)

Crimmitschauer Dentallabor GmbH

Dental Design Schneider GmbH & Co. KG, Hauptsitz Waldenburg
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Zwickau
Frankel-Zentrum-Zwickau GmbH

kahldental GmbH

Kfi Kompetenzzentrum fiir Implantologie GmbH
Kieferorthopadisches Zentrum Zwickau Dr. Loffler GmbH
Lexmann Wildenhain Kauzentrum GmbH & Co. KG, NL Zwickau
LOGODENT Zahntechnik GmbH

Lorenz Dental Fertigungszentrum GmbH & Co. KG

Lorenz Dental Glauchau GmbH & Co. KG

Lorenz Dental GmbH

Lorenz Dental Zwickau GmbH & Co. KG

Sachsonia Zahntechnik GmbH

Schone Zdhne GmbH

Wolfgang Brode Zahntechnisches Labor GmbH

Zahntechnik Lichtenstein GmbH, Hauptsitz Lichtenstein

Crimmitschau
Waldenburg
Zwickau
Zwickau
Zwickau
Limbach-Oberfrohna
Zwickau
Zwickau
Zwickau
Zwickau
Glauchau
Zwickau
Zwickau
Oberlungwitz
Werdau
Reinsdorf

Lichtenstein
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H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen
Hohenstein-Ernst-

LINDNER Intertrade GmbH
thal

H32 Einzelhandelsleistungen (Sanitétshaus)

Hohenstein-Ernst-

DESINFECTA GmbH
thal

7.3 Regionale Unterschiede und Besonderheiten

Die Standortverteilung in den Segmenten H1, H21 und H32 weist auf unterschiedliche rdaumliche Schwerpunkte in-
nerhalb der sachsischen Gesundheitswirtschaft hin. Industrie- und technologieorientierte Bereiche biindeln sich in
wenigen Zentren, wahrend versorgungsnahe Angebote in der Fldche breit prasent sind und vielerorts die Unterneh-
menslandschaft pragen. AuBerhalb der GroBstidte treten Standorte hiufig in Mischformen auf - etwa dort, wo me-
dizintechnische Angebote mit Handel und wohnortnaher Versorgung zusammengehen und teils tber Filialnetze or-
ganisiert sind.

Im Segment H1 (Humanarzneimittel ohne Biotechnologie) ist die Biindelung deutlich, aber nicht ausschlieBlich groB-
stadtisch. Dresden vereint 32 % der H1-Standorte (Anteil am sichsischen Gesamtwert), Leipzig (Stadt) 20 % sowie
die Landkreise Bautzen und MeiBen 16 %. In den Landkreisen Sdchsische Schweiz-Osterzgebirge und Zwickau sind
Humanarzneimittelhersteller nur vereinzelt vertreten, in der kreisfreien Stadt Chemnitz sowie in den Landkreisen
Gorlitz, Leipzig, Mittelsachsen, Nordsachsen sowie dem Erzgebirgskreis und dem Vogtlandkreis gar nicht.

Noch stirker konzentriert sind die biotechnologischen Auspragungen. Bei den Humanarzneimittelherstellern (H1) mit
biotechnologischer Ausrichtung entfallen jeweils rund 38 % der Standorte auf Dresden und Leipzig (Stadt). Die Gbri-
gen Standorte verteilen sich mit jeweils einem Standort auf die Stadt Chemnitz sowie die Landkreise Gorlitz, MeiBen,
Zwickau und den Vogtlandkreis. Bei den Medizintechnikherstellern mit biotechnologischer Ausrichtung liegen die
Anteile bei rund 43 % in Dresden und Leipzig sowie rund 13 % im Landkreis Leipzig. Biotechnologie ist damit vor
allem dort verankert, wo Hochschulen, Forschung und technologieorientierte Unternehmen eng zusammenkommen.

Die medizintechnischen Kernbereiche (H21 ohne Zusatz) sind dagegen deutlich breiter verteilt. Leipzig (Stadt) hat
hier mit rund 20 % den hdchsten Anteil, gefolgt von Dresden (15 %). Gleichzeitig erreichen mehrere Landkreise
splirbare Anteile, etwa die Sichsische Schweiz-Osterzgebirge (11 %) sowie der Erzgebirgskreis und der Landkreis
MeiBen (jeweils 8 %b).

In den Landkreisen ist Medizintechnik hdufig als wohnortnahes Angebot rund um Orthopadie- und Zahntechnik, Optik
und Horakustik verankert - meist einschlieBlich produktnaher Leistungen wie Beratung, Anpassung/Einmessen sowie
Reparatur, Wartung und Instandhaltung. Oft treten diese Standorte als Kombinationen H21/H32 auf, etwa wenn
Optik und Horakustik mit Einzelhandel oder orthopadische Leistungen mit Sanitatshdusern verbunden sind; Filial-
strukturen spielen dabei in Teilen eine deutlich spiirbare Rolle. In den GroBstddten kommt ergdnzend haufiger ein
starker technologie- und industriegepragter Zuschnitt hinzu, einschlieBlich biotechnologischer Aktivitaten.

Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten und Geraten (H32) treten nicht nur als Kombination mit
H21-Segmenten auf, sondern auch eigenstdndig. Dabei zeigen sich mehrere regionale Schwerpunkte - mit einem
deutlichen Anteil in Dresden (32 %), aber auch mit nennenswerter Prisenz in den Landkreisen Bautzen, MeiBen und
dem Erzgebirgskreis (jeweils 12 %), Leipzig und Mittelsachsen (jeweils 8 %), Gorlitz und Zwickau (jeweils 4 %) sowie
in der Stadt Leipzig (8 %). Damit ergénzt H32 als eigenstindige Handelsstruktur die Versorgungslandschaft der gro-
Ben kreisfreien Stadte und der meisten Landkreise und ist nicht allein an medizintechnische Betriebe gekoppelt.

Zusammenfassung der Standortmuster:

H1 Humanarzneimittel: Schwerpunkt Dresden; relevante Anteile auch in Leipzig (Stadt) sowie in den Landkreisen
Bautzen und MeiB3en.

Biotechnologie (H1/H21): stark auf Dresden und Leipzig (Stadt) konzentriert, vor allem in industrie- und technolo-
gieorientierten sowie hochschul- und forschungsgebundenen Kontexten verankert.

H21 Medizintechnik (ohne Zusatz): breiter verteilt; GroBstadte und mehrere Landkreise (u. a. Sichsische Schweiz-
Osterzgebirge, Erzgebirgskreis, Landkreis MeiBen) tragen das Standortbild gemeinsam.

Landkreise insgesamt: besonders stark in versorgungs-, anwendungs- und handelsorientierten Angeboten, haufig als
H21/H32-Kombination und hiufig filialisiert.
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8 Forschung, Bildung und Innovation

Forschung und Entwicklung (FUE) sind essenzielle Treiber fiir Innovationen und wirtschaftliches Wachstum. In der
Gesundheitswirtschaft des Freistaates Sachsen nehmen FuE-Aktivitdten eine zentrale Rolle ein, insbesondere im Kon-
text der sich stetig wandelnden globalen Gesundheitswirtschaft.

8.1 FuE-Aktivitaten in der sidchsischen Gesundheitswirtschaft

Um die aktuellen Schwerpunkte, Herausforderungen und Potenziale addquat erfassen zu kénnen, haben das Séchsi-
sche Staatsministerium fiir Wissenschaft, Kultur und Tourismus (SMWK) sowie das Sichsische Staatsministerium fiir
Wirtschaft, Arbeit, Energie und Klimaschutz (SMWA) eine Umfrage an den Forschungsstandorten in Sachsen durch-
gefiihrt.

Tabelle 150: Inhalt der Umfrage zu gesundheitswirtschaftlich relevanten Forschungs- und Entwicklungsaktivitdten durch das
SMWK und das SMWA.

Inhalt der Umfrage

Die Umfrage fokussierte auf FuE-Projekte in den Bereichen:
e  Medizinprodukte und Medizintechnik,
. Humanarzneimittel,
e Medizin- und Gesundheitswissenschaften”,
e Natur-, Ingenieur- und Agrarwissenschaften mit gesundheitswirtschaftlichem Bezug”™ sowie
e  Gesundheitsrelevante Biotechnologie.

Umfragekriterien

e  Projektauswahl: Erfassung von laufenden und im Zeitraum von 2022 bis 2024 abgeschlossenen FuE-Projekten mit
marktorientierter Ausrichtung.

e  Projektinformationen: Die Einrichtungen wurden gebeten, &ffentlich bekannte Projekte in einer vorgegebenen Excel-
Tabelle zu dokumentieren. Die Art der Finanzierung (Drittmittel/Eigenmittel) war dabei unerheblich.

o  Kompetenzprofile: Zusatzlich wurde um eine stichwortartige Beschreibung der Alleinstellungsmerkmale, Kernkom-
petenzen und Entwicklungspotenziale der jeweiligen Professuren oder Institute gebeten.

e  Auswirkungen der Covid-19-Pandemie: Die Einrichtungen wurden gebeten, kurz darzulegen, ob und wie sich die
Covid-19-Pandemie auf ihre FuE-Aktivitaten ausgewirkt hat.

e  Die Gesundheitswirtschaft wurde gemiB der Definition der gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung (GGR) des
Bundesministeriums fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) abgegrenzt. Dabei wurde zwischen einem Kernbereich (z. B.
Humanarzneimittel, Medizinprodukte, stationére und nicht-stationére Dienstleistungen) und einem erweiterten Be-
reich (z. B. E-Health, Gesundheitstourismus) differenziert.

e  Grundlagenforschung ohne absehbare kommerzielle Anwendungsmaoglichkeiten wurde bewusst ausgeklammert, um
die Untersuchung auf wirtschaftlich relevante Entwicklungen zu fokussieren.

Die Umfrage zielte darauf ab, die gesundheitswirtschaftsrelevanten FuE-Projekte mit marktorientierter Ausrichtung zu erfassen
und die Schwerpunkte, Kernkompetenzen und Entwicklungspotenziale der FuE-Aktivitdten in der sdchsischen Gesundheitswirt-
schaft zu identifizieren.

208 Der Forschungsbereich ,Medizin- und Gesundheitswissenschaften” umfasst die direkte Interaktion zwischen Menschen, Gesellschaft und Ge-
sundheit. Dazu gehoren die klinische Medizin, Public Health, Epidemiologie, Pflegewissenschaften, Gesundheitsékonomie, Rehabilitationswis-
senschaften, Gesundheitspsychologie sowie Erndhrungswissenschaften mit Fokus auf Pravention und Therapie. Ergdnzend behandeln Medizi-
nethik, Gesundheitssoziologie und Arbeitsmedizin nicht-technische Fragen zu Gesundheit und Krankheit. Der Fokus liegt auf der systematischen
Erforschung, Verbesserung und Férderung von Gesundheit auf individueller, institutioneller und gesellschaftlicher Ebene, ohne technologische
Aspekte zu priorisieren.

28 Gesundheitsbezogene Agrar-, Ingenieur- und Naturwissenschaften umfassen interdisziplindre Forschungs- und Anwendungsfelder, die wissen-
schaftliche und technologische Ansdtze zur Férderung der Gesundheit nutzen. Dazu gehdren die Entwicklung funktionaler Lebensmittel und
sicherer Erndhrungssysteme in der Agrarwissenschaft, die Optimierung medizinischer Technologien und gesundheitsférdernder Infrastrukturen
in den Ingenieurwissenschaften sowie die Erforschung biologischer, chemischer und physikalischer Prozesse mit Einfluss auf Gesundheit und
Umwelt in den Naturwissenschaften. Diese Bereiche ergdnzen die Medizin durch innovative Ldsungen und tragen zur Pravention, Diagnostik

und Therapie von Krankheiten bei.
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Diese bezog sich auf FuE-Projekte im Zeitraum von 2022 bis September 2024 und wurde durch die VDI/VDE Innova-
tion + Technik GmbH ausgewertet. Die Datenerhebung hatte zum Ziel, einen Uberblick {iber FuE-Projekte zu gewin-
nen, die sich auf die Entwicklung marktreifer Produkte, Technologien und Dienstleistungen konzentrieren und ein
nachweisbares wirtschaftliches Potenzial besitzen. Die konkrete Zielsetzung, Inhalte und detaillierte Abfragekriterien
sind in Tabelle 150 aufgefiihrt.

Auswertung:

In Tabelle 151 sind die 14 sdchsischen Forschungseinrichtungen aufgefihrt, die sich an der Umfrage beteiligt haben.
Fiir die Erfassung von FuE-Projekten mit marktorientierter Ausrichtung nutzten die Einrichtungen Tabellen, die ihnen
im Rahmen der Abfrage libermittelt wurden. Die Beantwortung der Fragen zu spezifischen Merkmalen, Kernkompe-
tenzen und Entwicklungspotenzialen sowie den Auswirkungen der Covid-19-Pandemie erfolgte in separaten Doku-
menten.”"”

Tabelle 151: Befragungsbeteiligte sachsische Forschungseinrichtungen mit gesundheitswirtschaftsrelevanten FuE-Projekten und
Standorte

Standort Einrichtungsart Einrichtungsname
Dresden Universitat Technische Universitdt Dresden
Hochschule fiir angewandte Wis- | Hochschule fiir Wirtschaft und
senschaften Technik Dresden (HTW Dresden)
Forschungsinstitut Max-Planck-Institut fir molekulare
Zellbiologie und Genetik (MPI-CBG)
Forschungsinstitut Helmholtz-Zentrum Dresden-Ros-
sendorf (HZDR)
Leipzig Universitat Universitat Leipzig
Forschungsinstitut Fraunhofer-Institut fir Zelltherapie
und Immunologie (IZ1)
Chemnitz Universitat Technische Universitdt Chemnitz
Forschungsinstitut Chemnitzer Werkstoff und Oberfla-
chentechnik GmbH (CEWOTEC)
Forschungsinstitut Beckmann-Institut fiir Technologie-
entwicklung e. V.
Mittweida Hochschule fiir angewandte Wis- | Hochschule Mittweida
senschaften
Freiberg Universitat Technische Universitdt Bergakade-
mie Freiberg
Forschungsinstitut FILK Freiberg Institute gGmbH
Zwickau Hochschule fiir angewandte Wis- | Westsachsische Hochschule
senschaften Zwickau
Zittau/Gérlitz Hochschule fiir angewandte Wis- | Hochschule Zittau/Gérlitz
senschaften

Zum Stand Ende September 2024 waren an den oben genannten Forschungsstandorten insgesamt 666 gesundheits-
wirtschaftlich relevante FUuE-Projekte registriert, von denen viele auch lber diesen Zeitpunkt hinaus fortgefiihrt wer-
den.

Abbildung 138 zeigt, dass sich die Forschungs- und Entwicklungsaktivitaten der Gesundheitswirtschaft im Freistaat
vor allem in den gréBeren urbanen Zentren mit ihren forschungsstarken Hochschulen konzentrieren. Mit insgesamt
457 Projekten liegt der Standort Dresden deutlich an der Spitze. An zweiter Stelle folgt Leipzig mit 127 Projekten und
nimmt damit ebenfalls eine bedeutende Rolle im sachsischen Forschungsgeschehen ein. Die Konzentration in Dresden
und Leipzig unterstreicht die Bedeutung dieser beiden Stadte als zentrale Innovations- und Wissenschaftsstandorte
innerhalb der Gesundheitswirtschaft in Sachsen. Ebenfalls von groBerer Relevanz sind die Standorte der weiteren
sachsischen Universititen, Freiberg (33 Projekte) und Chemnitz (29 Projekte).

% Die Antworten zu den abgefragten Alleinstellungsmerkmalen, Kernkompetenzen und Entwicklungspotenzialen der Einrichtungen sowie der
daraus resultierende Datensatz waren sehr heterogen. Eine Aggregation ist somit nur schwer mdglich, weshalb im folgenden Teil eine Zuordnung
anhand einer subjektiven Einordnung der Studienautoren und weiterer Recherche vorgenommen wird.
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Zum Innovationsgeschehen an den genannten Standorten tragen auch die FuE-Aktivitadten der 6ffentlichen und pri-
vaten Forschungseinrichtungen bei, die gemeinsam mit den Universitdten ein vitales Innovationskosystem mit viel-
faltigen Kooperationsstrukturen bilden. Dariiber hinaus leisten auch die Standorte der Hochschulen fiir Angewandte
Wissenschaften (HAW) Mittweida (9), Zwickau (10) und Zittau/Gérlitz (1) einen Beitrag zu den gesundheitswirt-
schaftlich relevanten FuE-Aktivitdten in Sachsen.

Anzahl der gesundheitswirtschaftsrelevanten Forschungs- und Entwicklungsprojekte
der sichsischen Forschungsstandorte (Stand 9/2024)
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Abbildung 138: Anzahl der gesundheitswirtschaftsrelevanten Forschungs- und Entwicklungsprojekte der sachsischen Forschungs-
standorte; Quelle: Befragung durch SMWK und SMWA, eigene Darstellung.

Noch einmal verdeutlicht wird diese Analyse durch die Visualisierung der verfiigbaren Budgets der Forschungsprojekte
in Abbildung 139. Insgesamt belief sich das Projektbudget auf 456,8 Mio. Euro. Auch hier sind die urbanen Zentren
Dresden und Leipzig besonders stark vertreten.

Dresden verzeichnet mit 364,1 Mio. Euro im Vergleich zu den anderen Standorten besonders hohe Ausgaben fiir ge-
sundheitswirtschaftlich relevante FuE-Projekte, was sich u. a. auf die hohe Anzahl an FuE-Projekten zuriickfiihren
lasst. An zweiter Stelle folgt Leipzig mit 66,2 Mio. Euro.

Die Standorte Chemnitz (9,8 Mio. Euro) und Freiberg (9,2 Mio. Euro) kdnnen ebenfalls beachtliche Ausgaben fiir ge-
sundheitswirtschaftliche FUE-Projekte vorweisen.
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Aggregierte Projektbudgets fiir abgeschlossene und laufende Forschungs- und Entwicklungsprojekte
der sachsischen Forschungsstandorte im Zeitraum Januar 2022 bis September 2024

Leipzig
66,2 M|0 Euro

Mlttwema M /
15 Mlo Euro Dresden
364,1 Mio. Euro
Fre|berg
9,2 Mio. Eur

1,

9,8 Mio. Euro

Abbildung 139: Aggregierte Projektbudgets flir abgeschlossene und laufende Forschungs- und Entwicklungsprojekte der sachsi-
schen Forschungsstandorte; Quelle: Befragung durch SMWK und SMWA, eigene Darstellung.

Betrachtet man die Verteilung der Projektbudgets nach abgefragten Kategorien, so wird in Abbildung 140 deutlich,
dass mit 239,9 Mio. Euro der groBte Teil der veranschlagten Mittel auf Projekte im Bereich Medizin- und Gesund-
heitswissenschaften entfallt. Dies Idsst sich auch auf die definitorische Breite dieser Kategorie zuriickfiihren, die die
Bereiche klinische Medizin, Public Health, Epidemiologie, Pflegewissenschaften, Gesundheitsékonomie und Rehabili-
tationswissenschaften umfasst.

Ebenfalls stark ausgepragt ist der Forschungsbereich der gesundheitsbezogenen Natur-, Ingenieur- und Agrarwissen-
schaften mit einem aggregierten Projektbudget von 84,8 Mio. Euro. Es folgen die Bereiche Biotechnologie
(49,9 Mio. Euro), Medizinprodukte und -technik (43,3 Mio. Euro) sowie Humanarzneimittel (38,7 Mio. Euro) im be-
trachteten Zeitraum.

Projektbudgetverteilung nach Forschungsbereichen in Sachsen
im Zeitraum Januar 2022 bis September 2024

Natur-, Ingenieur- und Agrarwissenschaften mit

gesundheitslelevantem Bezug St
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Abbildung 140: Projektbudgetverteilung nach Forschungsbereichen in Sachsen im Zeitraum 2022 bis September 2024; Quelle:
Befragung durch SMWK und SMWA, eigene Darstellung.
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Die Einrichtungen wurden zudem dazu befragt, in welche Bereiche der Gesundheitswirtschaft sie ihre FuE-Projekte
einordnen. Abbildung 141 zeigt, dass mit 256,2 Mio. Euro der gréBere Teil des Forschungsbudgets in Projekte flieBt,
die dem Kernbereich®" der Gesundheitswirtschaft zugeordnet sind. Der erweiterte Bereich der Gesundheitswirtschaft
wird mit 201,1 Mio. Euro adressiert.

Projektbudgetverteilung im Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft

300 - in Sachsen im Zeitraum Januar 2022 bis September 2024

250 A
200 A
150 A

100 A

Projektbudget [Mio. Euro]

(8]
o
1

Kernbereich Erweiterter Bereich

Abbildung 141: Projektbudgetverteilung im Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen im Zeit-
raum Januar 2022 bis September 2024; Quelle: Befragung durch SMWK und SMWA, eigene Darstellung.

Die Verteilung der Projektbudgets zwischen Kernbereich und erweiterten Bereich der Gesundheitswirtschaft unter-
scheidet sich deutlich zwischen den einzelnen Forschungsbereichen, wie Abbildung 142 zeigt. Diese Unterschiede
lassen sich durch die inhaltliche Ausrichtung der jeweiligen Forschungsbereiche erklaren: Projekte im Bereich Hu-
manarzneimittel sowie in der gesundheitsrelevanten Biotechnologie zielen vorrangig auf die direkte Entwicklung
medizinischer Produkte oder Therapien ab und sind deshalb nahezu ausschlieBlich dem Kernbereich der Gesundheits-
wirtschaft zuzuordnen.

Im Gegensatz dazu befassen sich Projekte in den Agrar-, Ingenieur- und Naturwissenschaften haufig mit libergeord-
neten technologischen oder methodischen Fragestellungen, die nur indirekt gesundheitswirtschaftliche Anwendun-
gen betreffen. Sie sind daher Gberwiegend dem erweiterten Bereich zuzurechnen. Die beobachtete Heterogenitat
verdeutlicht die unterschiedlichen thematischen Schwerpunkte und Anwendungsndhen der Forschungsfelder.

" Zur naheren Erlauterung von Kernbereich und erweitertem Bereich siehe Kapitel 5.2.
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Projektbudgetverteilung innerhalb der Forschungsbereiche
in Sachsen im Zeitraum Januar 2022 bis September 2024

Natur-, Ingenieur- und Agrarwissenschaften
mit gesundheitswirtschaftlichem Bezug

Medizinprodukte und -technik

Medizin- und Gesundheitswissenschaften 108,0
Humanarzneimittel
Gesundheitsrelevante Biotechnologie 4,0
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Abbildung 142: Projektbudgetverteilung innerhalb der Forschungsbereiche in Sachsen im Zeitraum Januar 2022 bis September
2024; Quelle: Befragung durch SMWK und SMWA, eigene Darstellung.

8.1.1  Spezifische Merkmale, Kernkompetenzen und Entwicklungspotenziale

Spezifische Merkmale und Kernkompetenzen®”

213

Eine ausgewiesene Starke™" der sdchsischen Forschungslandschaft ist die ausgeprégte Interdisziplinaritat, die in Ein-
richtungen wie dem Center for Regenerative Therapies Dresden (CRTD) sichtbar wird. Dieses Zentrum verbindet
Grundlagenforschung zu Stammzelltherapien mit der klinischen Anwendung. Es gilt als international fiihrend in der
regenerativen Medizin und tragt maBgeblich zur Entwicklung von Therapien fiir neurodegenerative Erkrankungen,

» 214

Diabetes und chronische Verletzungen bei.

Ein weiteres pragendes Merkmal der sdchsischen Forschungslandschaft ist die Présenz hochspezialisierter Institute
wie dem B CUBE Center for Molecular Bioengineering in Dresden. Dieses Zentrum kombiniert Biologie, Chemie und
Ingenieurwissenschaften, um innovative Losungen in der Biotechnologie zu entwickeln, darunter bioresponsive Ma-
terialien und selbstorganisierende Biomatrizen. Ebenso hervorzuheben sind das Netzwerk OncoRay und das sachsische
Radiopharmaziecluster, die an der Entwicklung von Radiopharmaka zur Krebstherapie arbeiten.

Sachsen verfiigt zudem Uber ausgepragte Kompetenzen in der Integration von Technologie in gesundheitswirtschaft-
liche Anwendungen. Besonders hervorzuheben sind die Expertise der Technischen Universitdt Chemnitz im Bereich
Neurorobotik, die sich in einem einzigartigen gleichnamigen Studiengang und modernster Laborausstattung wider-
spiegelt, sowie das Innovation Center Computer Assisted Surgery (ICCAS) in Leipzig, das an digitalen Technologien
und interoperablen Systemen fiir die computergestiitzte Chirurgie arbeitet.

Gleichzeitig positionieren sich Dresden, Leipzig und Chemnitz als Standorte fiir innovative Zelltherapien durch Ko-
operationen mit der Fraunhofer-Gesellschaft und Forschungs- und Industriepartnern im Rahmen des ,SaxoCell"-
Clusters. Die Verbindung von Wissenschaft und Wirtschaft schafft in Sachsen einzigartige Plattformen, die den Trans-
fer von Forschung in praktische Anwendungen beschleunigen.”* Die BioCity Leipzig, das Biotechnologische Zentrum
Dresden und der Branchenverband biosaxony sind hierbei beispielhaft fiir die Verkniipfung von Forschung und Wirt-
schaft. Diese Institutionen und Netzwerke fordern Start-ups und KMU, die neue Technologien und Produkte im Be-
reich Biotechnologie und Medizintechnik entwickeln.”"®

' Die Auswah! der Kernkompetenzen basierte auf einer iterativen Kategorienbildung. Zunéchst wurde der erhobene Datensatz, bestehend aus den
Textdaten der befragten Einrichtungen, einer ersten Analyse unterzogen und in weiter gefasste Kategorien eingeordnet. Diese grobe Kategori-
sierung diente als Grundlage fiir eine systematische Eingrenzung der Inhalte. In den folgenden Iterationen wurden die Kategorien sukzessive
verfeinert, wobei durch wiederholte Riickkopplungsschleifen mit den Daten die Passgenauigkeit der Zuordnungen erhoht wurde.

" Die im Text genannten Beispiele basieren auf der Selbsteinschdtzung der befragten Einrichtungen.
" Vgl. CRTD (2024).
e Vgl. SaxoCell (2024): Kooperationen & Transfer.

ne Vgl. biosaxony (2024): Projekte // biosaxony.
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Das Else Kroner Fresenius Center for Digital Health (EKFZ) und das Innovation Center Computer Assisted Surgery
(ICCAS) Leipzig leisten Pionierarbeit bei der Integration von Kl und Digitalisierung in die Medizintechnik und klinische
Versorgung. Im Bereich der Onkologie gehéren das Nationale Centrum fiir Tumorerkrankungen (NCT) Dresden und das
Universitare Krebszentrum (UCCL) Leipzig zu den fiihrenden Einrichtungen. Sie setzen Kl-gestiitzte Technologien,
robotergestiitzte Chirurgie und innovative Strahlentherapieansatze ein, um personalisierte Therapien zu entwickeln.

Auf Basis der fiir diese Studie durchgefiihrten Abfrage an den sichsischen Hochschulen sowie einer darauf aufbau-
enden Recherche lassen sich die folgenden Kernkompetenzen der sachsischen Forschungsinstitutionen identifizieren.

A) Regenerative Medizin, Onkologie, Zell- und Gentherapie
B) Medizintechnik, Digitale Gesundheitsanwendungen und kiinstliche Intelligenz (KI)

Diese sind in Tabelle 152 den entsprechenden Einrichtungen zugeordnet, die liber Expertise in diesen Bereichen ver-
fligen.

Die Kernkompetenzen verbinden interdisziplindre Ansdtze mit fortschrittlichen Technologien und klinischen Anwen-
dungen, um innovative Losungen fiir die Herausforderungen der Gesundheitsforschung zu entwickeln.

Tabelle 152: Kernkompetenzen nach Themenfeldern der sdchsischen Forschungseinrichtungen; Quelle: Befragung durch SMWK
und SMWA, eigene Darstellung.

Regenerative Medizin, Onkologie und Stammzellforschung Medizintechnik, Digitale Gesundheitsanwendungen und
Kiinstliche Intelligenz
Helmholtz-Institut fiir Metabolismus, Adipositas und GefaBfor- | Zentrum fiir Medizinische Informatik, TU Dresden
schung (HIMAG) 0  Entwicklung von Software fiir Smart Health
o0  Erforschung von Mechanismen und Therapien zur 0 Interoperabilitit (semantisch und syntaktisch)
Behandlung von Zivilisationserkrankungen, die oft und Usability fiir medizinische Software
regenerative Ansatze erfordern 0 Technologieakzeptanz und Forderung digitaler
O Interdisziplindre Forschung in Verbindung mit zel- Kompetenzen
luldaren Regenerationsmechanismen 0 Aufbau eines intersektoralen Forschungsdaten-
raums als Grundlage fiir Kl-gestiitzte Innovatio-
Zentrum fiir Translationale Knochen-, Gelenk- und Weichgewe- nen
beforschung, TU Dresden
0  Nutzung von 3D-Bioprinting-Technologien zur Er- | Else Kréner Fresenius Center for Digital Health (EKFZ),
zeugung komplexer Gewebemodelle TU Dresden
0  Entwicklung von Biomaterialien und Bioinks fiir 0 Kiinstliche Intelligenz in der Onkologie
Tissue Engineering 0 Regulatorische Wissenschaft fiir Medizinpro-
0 Fokus auf die Translation von Biomaterialien und dukte (Medical Device Regulatory Science)
Regenerationsmethoden in die klinische Anwen- 0  Forschung an medizinischen Chips, smarten Im-
dung plantaten und Gewebetechnologien
0 Integration von Kl in alle Bereiche des Gesund-
CRTD - Center for Regenerative Therapies TU Dresden heitswesens, einschlieBlich DiGAs und smarte
0  Stammzellmechanismen und regenerative Biologie Devices
O  Entwicklung zelluldrer Therapien und Organoidmo-
delle Klinik und Poliklinik fiir Andsthesiologie und Intensivthera-
0  Forschung an Mechanismen der Riickenmarksrege- | pie, TU Dresden
neration und somatischen Stammzellen 0  Entwicklung von Kl-basierten Big-Data-Ansédtzen
0 Modellierung degenerativer und fibrotischer Krank- zur Optimierung der klinischen Versorgung
heiten 0  Smarte Sensorik fiir klinischen Einsatz und Echt-
0 GMP-Anlage fiir die klinische Translation und Xe- zeit-Datenanalysen
notransplantationsmodelle 0 Teleintensivmedizin und molekulares Echtzeit-
Imaging
Institut flir Pharmakologie und Toxikologie, TU Dresden 0 Aufbau digitaler Zwillinge in der Intensivmedizin
0 Modellierung von Herz-Kreislauf-Erkrankungen und
regenerative Pharmakologie Institut fiir Pharmakologie und Toxikologie, TU Dresden
o Einsatz von humanen induzierten pluripotenten 0 Zellbasierte Therapien und Prazisionspharmako-
Stammzellen logie
FILK Freiberg Institute gGmbH 0  Entwicklung von Diagnostika und Arzneimitteln
0 Dezellularisierung tierischer und humaner Gewebe mit hohem Innovationspotenzial, unterstiitzt
flir regenerative Anwendungen durch digitale Technologien
0 Kollagenbasierte Produkte fiir Wundversorgung und 0 Integration von Kl in diagnostische und thera-
Implantate peutische Prozesse
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Regenerative Medizin, Onkologie und Stammzellforschung

Medizintechnik, Digitale Gesundheitsanwendungen und
Kiinstliche Intelligenz

Universitéres Krebszentrum Leipzig (UCCL)

[0}

[0}
[0}

Innovative Therapien, darunter Radiopharmaka und
Immunonkologie

Psychosoziale Onkologie

Kooperation mit Fraunhofer-Institut fiir Zelltherapie
und Immunologie (Fraunhofer IZI) und Industriepart-
nern wie Novartis zur Starkung der Zell- und Immun-
therapie

OncoRay - Nationales Zentrum fiir Strahlenforschung in der On-
kologie, (Universitatsklinikum Carl Gustav Carus Dresden, Medi-
zinische Fakultat der TU Dresden, Helmholtz-Zentrum Dresden-
Rossendorf)

(0]

(0]

Forschung zur biologisch individualisierten Strahlen-
therapie
Verbesserung der Tumorheilung durch innovative
Kombinationen aus Strahlentherapie und Immun-
therapie

Nationales Centrum fiir Tumorerkrankungen Dresden (NCT/UCC)
(Dt. Krebsforschungszentrum, Universitatsklinikum Carl Gustav
Carus Dresden, Medizinische Fakultdt der TU Dresden, Helm-
holtz-Zentrum Dresden-Rossendorf)

(0]

[0}
[0}

Molekulare Prazisionsonkologie und zelluldre Im-
muntherapie

Patientenstratifizierung und Wirkstoffscreening
Translation neuer Ansdtze in der Immun- und Pr3zi-
sionsonkologie in klinische Anwendungen

Klinik und Poliklinik fiir Dermatologie, TU Dresden

0  Entwicklung digitaler Schulungsprojekte uber
den Innovationsfonds

0  Forschungsprojekte mit digitalen Bildgebungs-
technologien wie Lasermikroskopie und hyper-
spektralem Imaging

0  Ausbau digitaler Anwendungen fiir die Diagnose
und Behandlung von Hauterkrankungen

Nationales Centrum fiir Tumorerkrankungen Dresden
(NCT/UCC) (Dt. Krebsforschungszentrum, Universitétsklini-
kum Carl Gustav Carus Dresden, Medizinische Fakultat der
TU Dresden, Helmholtz-Zentrum Dresden-Rossendorf)
0  Entwicklung und Implementierung Kl-gestiitzter
Verfahren fiir Bildgebung und Therapieplanung
0 Einsatz robotischer Chirurgie und KI zur multi-
modalen Behandlungsoptimierung
0 Einsatz von Kl fiir prazisere Therapieoptionen
und automatisierte Diagnostik

Universitdtsklinikum Leipzig - Institut fiir Computerassis-
tierte Chirurgie (ICCAS)
0  Entwicklung modularer Softwarelésungen fiir
Operationsséle
0 Forschung zur Verbesserung von Effizienz und
Sicherheit durch Medizintechnik und Digitalisie-
rung
0  Nutzung von Kl-gestiitzten Systemen fiir die Au-
tomatisierung von Arbeitsprozessen

Zentrum fiir die Erforschung von Stiitz- und Bewegungsor-
ganen (ZESBO) (Klinik und Poliklinik fiir Orthopadie, Unfall-
chirurgie und Plastische Chirurgie an der Universitat Leipzig,
Fraunhofer-Institut fir Werkzeugmaschinen und Umform-
technik (IWU))

0 Modifizierte Implantate

0  OP-Techniken

O  3D-Drucktechnik

FILK Freiberg Institute gGmbH

0  Additive Fertigung und Integration von elektro-
nischen Funktionen in der Medizintechnik

0  Entwicklung leitfahiger Silikon-basierter Materi-
alien fiir Medizingerate

0  Entwicklungspotenzial: weitere Nutzung digita-
ler Technologien zur Funktionalisierung und Per-
sonalisierung von Medizinprodukten




Entwicklungspotenziale der sdchsischen Forschungslandschaft im Bereich Gesundheitswirtschaft
Die befragten Forschungseinrichtungen geben folgende erfolgversprechende Potenziale fiir die sdchsische Gesund-
heitswirtschaft vor allem in den in Abbildung 143 dargestellten Bereichen an.

Personalisierte Medizin

Kiinstliche Intelligenz und Big Data

Innovationen in der Medizintechnik

Erweiterung der Translation

Abbildung 143: Entwicklungspotenziale der gesundheitswirtschaftsrelevanten Forschung in Sachsen.
1. Personalisierte Medizin

Die personalisierte Medizin ist eines der wichtigsten Zukunftsfelder. Durch die Kombination von Genomik, Bioinfor-
matik und klinischer Forschung kénnten maBgeschneiderte Therapien fiir Krankheiten entwickelt werden, die derzeit
schwer behandelbar sind. Einrichtungen wie die Universitat Leipzig und die TU Dresden spielen hierbei eine Schliis-
selrolle, da sie bereits liber umfassende Expertise in diesen Bereichen verfiigen.

Ein spezifisches Potenzial liegt in der Entwicklung von Biomarkern, die nicht nur die Diagnose verbessern, sondern
auch Therapien effektiver machen. Biomarker kdnnten zudem helfen, die Prazision von Immuntherapien zu erhdhen,
indem sie die Patienten gezielter identifizieren, die am meisten von diesen Ansdtzen profitieren. In Sachsen wird an
mehreren Forschungseinrichtungen (z.B. am MPI-CBG oder Fraunhofer IZl) intensiv zu diesem Thema geforscht.

2. Kiinstliche Intelligenz und Big Data

Die Integration von Kiinstlicher Intelligenz (KI) in die Gesundheitsforschung ertffnet erhebliche Potenziale. Kl-ba-
sierte Systeme kdnnen Diagnosen beschleunigen, die Therapieplanung unterstiitzen und pradiktive Analysen ermég-
lichen. Ein sdchsisches Beispiel ist der Einsatz von Kl zur ldentifizierung von Optimierungsansatzen in der klinischen
Versorgung. Die Kombination groBer Datenmengen mit Kl erlaubt es, klinische Laborparameter im Blut in Echtzeit zu
tiberwachen und auszuwerten. Weitere Anwendungsfelder, die in Sachsen bereits vorangetrieben werden, sind unter
anderem die Entwicklung und Evaluation innovativer Beatmungstechniken sowie die Zusammenfiihrung und Bereit-
stellung von intensivmedizinischer Behandlungsdaten zur Entwicklung Kl-gestiitzter Algorithmen fiir Behandlungs-
empfehlungen.

Mit dem Else Kréner Fresenius Center for Digital Health (EKFZ) der TU Dresden, der Arbeit der TU Chemnitz im Bereich
E-Health und DiGAs (u. a. am Lehrstuhl fiir Medizininformatik) sowie dem Institut fiir computerassistierte Chirurgie
(ICCAS) der Universitit Leipzig verfiigt der Freistaat bereits liber groBe Expertise, auf der sich in den kommenden
Jahren weiter aufbauen lasst.

3. Innovationen in der Medizintechnik

Die Verbindung von Mikro- und Nanoelektronik mit biomedizinischen Anwendungen erdffnet weiteres Potenzial.
Sachsen kann seine Expertise in diesen Technologien nutzen, um neue Diagnostik- und Therapiegerdte zu entwickeln.
Dazu zdhlen tragbare medizinische Gerdte, sogenannte ,Wearables", die kontinuierlich medizinische Daten von Pati-
entinnen und Patienten in Echtzeit liefern, ebenso wie computerassistierte Anwendungen in der Chirurgie, die bei-
spielsweise im oben genannten ICCAS entwickelt werden.

4. Erweiterung der Translation

Ein entscheidender Erfolgsfaktor wird der verstarkte Ausbau der Translation wissenschaftlicher Erkenntnisse in klini-
sche Anwendungen sein. Die enge Zusammenarbeit zwischen Forschungseinrichtungen, Kliniken und Industrie sollte
weiter intensiviert werden. Programme wie der Sachsische Inkubator fiir Klinische Translation (SIKT) der Universitat
Leipzig konnen dabei als Vorbild dienen, um Forschungsinnovationen schneller in die medizinische Praxis zu bringen.
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8.1.2  Auswirkungen der COVID-19-Pandemie

Die COVID-19-Pandemie hatte weitreichende Auswirkungen auf Forschungseinrichtungen und ihre Aktivitaten. In
vielen séchsischen Institutionen waren Anpassungen erforderlich, um den neuen Herausforderungen gerecht zu wer-
den. Insgesamt zeigt sich ein gemischtes Bild, in dem sowohl erhebliche Einschrankungen als auch neue Entwick-
lungsmaglichkeiten deutlich wurden.

Die Forschungsaktivitaten zahlreicher Einrichtungen wurden stark durch pandemiebedingte Rahmenbedingungen ge-
pragt. Zu den zentralen Herausforderungen gehérten die Einhaltung von Schutz- und HygienemaBnahmen, die dazu
fiihrten, dass nur eine begrenzte Anzahl von Personen gleichzeitig in Laboren arbeiten konnte. Dies verldngerte die
Dauer vieler Forschungsprojekte und fiihrte teilweise zu nicht verwertbaren Ergebnissen oder dem Verlust von For-
schungsproben.

Zusatzlich erschwerten Lieferengpédsse bei Gerdten, Verbrauchsmaterialien und wichtigen Chemikalien den For-
schungsbetrieb. Auch eingeschrankte Wartungs- und Instandhaltungsmoglichkeiten wirkten sich negativ aus. In ei-
nigen Bereichen ging die Arbeitsleistung deutlich zuriick, da der Zugang zu Zellkulturen und weiteren essenziellen
Ressourcen nur eingeschrankt moglich war.

Weitere Probleme ergaben sich bei der Einstellung und Einarbeitung neuer Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, da per-
sonliche Prasenz haufig nur begrenzt realisierbar war. Technische Entwicklungsarbeiten, die zwingend vor Ort durch-
geflihrt werden mussten, wurden dadurch verlangsamt. Auch die Drittmitteleinwerbung war beeintrachtigt, da we-
niger Forderantrdge gestellt und Projektvertrage abgeschlossen wurden. Verzégerungen bei Forderentscheidungen
erschwerten zudem die langfristige Projektplanung.

Besonders betroffen waren experimentelle Vorhaben, die auf Tests mit Probandinnen und Probanden angewiesen
waren, da diese unter Pandemiebedingungen nur eingeschrankt durchgefiihrt werden konnten.

Trotz der Einschrankungen entstanden durch die Pandemie auch neue Forschungsimpulse. Insbesondere in Bereichen
wie der Infektionsbiologie sowie der Erforschung von Long-COVID und Post-COVID wurden neue Projekte angestoBen.
Dariiber hinaus eroffneten sich neue Forschungsfelder, etwa zur Rolle von Infektionen bei Kinderkrankheiten und zur
verstarkten Untersuchung von Infektionskrankheiten insgesamt.

Positiv hervorzuheben ist auBerdem die Einfiihrung digitaler Kommunikations- und Austauschformate. Diese ermdg-
lichten eine starkere Vernetzung zwischen Einrichtungen und trugen zum Ausbau von Kooperationen bei. In mehreren
Féllen wurde die verstarkte Nutzung von Online-Kommunikation als nachhaltige Verbesserung bewertet, da sie die
Effizienz der Forschungsarbeit langfristig steigern konnte.

Langfristige wissenschaftliche Projekte konnten in vielen Fallen trotz der pandemiebedingten Einschrankungen stabil
fortgeflihrt werden, und in einzelnen Bereichen wurden weiterhin beachtliche Fortschritte erzielt.

Insgesamt zeigt sich, dass die COVID-19-Pandemie Forschungseinrichtungen vor erhebliche organisatorische und
praktische Herausforderungen stellte, gleichzeitig jedoch auch Chancen fiir Innovation, Digitalisierung und neue For-
schungsansatze bot. Entscheidend wird sein, aus diesen Erfahrungen zu lernen, um die Resilienz von Forschungsein-
richtungen gegeniiber zukiinftigen Krisen weiter zu starken.
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8.2 Gesundheitswirtschaftsrelevante Bildung

Unter gesundheitswirtschaftsrelevanter Bildung werden berufliche und akademische Bildungsgange sowie die ent-
sprechenden Bildungseinrichtungen verstanden, die Qualifikationen fiir Tatigkeiten innerhalb der Gesundheitswirt-
schaft vermitteln.”’Hierzu zahlen Hochschulen, darunter Universititen, Hochschulen fiir angewandte Wissenschaften
(HAW) in o6ffentlicher oder privater Tragerschaft sowie die Duale Hochschule Sachsen, ebenso wie berufsbildende

Schulen (Berufsfachschulen und Berufsschulen).

Beide Bildungsbereiche tragen maBgeblich zur Fachkréftesicherung in der beschéftigungsintensiven Gesundheits-
wirtschaft, zur Stabilisierung regionaler Wertschopfungsstrukturen sowie zur Innovations- und Wettbewerbsfahigkeit
bei und unterstiitzen damit die langfristige Sicherung von Versorgung und wirtschaftlicher Leistungsfahigkeit.

8.2.1 Hochschulische Bildung

Neben den Universitaten in Dresden, Leipzig, Chemnitz und Freiberg bieten auch die Hochschulen fiir angewandte
Wissenschaften in Dresden, Leipzig, Gorlitz, MeiBen, Mittweida, Zittau und Zwickau sowie die Duale Hochschule
Sachsen mit ihren Standorten in Bautzen, Breitenbrunn, Plauen und Riesa gesundheitswirtschaftlich relevante Stu-
dienginge an. An der Dualen Hochschule Sachsen (DHSN) kooperieren Wissenschaft und Wirtschaft in einem praxis-
integrierenden dualen Studienmodell, das Theorie und Praxis eng miteinander verkniipft.

Séchsische Hochschulstandorte gesundheitswirtschaftsrelevanter Studiengénge
im Studienjahr 2024/2025
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Abbildung 144: Sichsische Hochschulstandorte gesundheitswirtschaftsrelevanter Studienginge (Universititen, Hochschulen fiir
angewandte Wissenschaften, Duale Hochschule Sachsen); die Karte stellt aggregierte Studierendenzahlen auf Ebene der Kommu-
nen dar; die GroBe der Kreise ist proportional zur Zahl der Studierenden 2024/2025; Quelle: Statistisches Landesamt des Freistaates
Sachsen (2026).

Im Wintersemester 2024/2025 studierten an sichsischen Hochschulen insgesamt 16.229 Studierende in gesundheits-
wirtschaftsrelevanten Studienfachern. Im Priifungsjahr 2024 haben 3.702 Absolventinnen und Absolventen entspre-
chende Studiengange abgeschlossen.

Die raumliche Verteilung weist eine starke Konzentration auf wenige Hochschulstandorte auf. Eine besonders starke
Biindelung zeigt sich an den drei groBen Universititen Leipzig (6.214 Studierende), Dresden (5.813) und Chemnitz
(1.560). Zusammen studieren dort 13.587 Personen, was rund 84 % aller Studierenden in gesundheitswirtschaftsre-
levanten Studienfiachern in Sachsen entspricht.

g Vgl. Schneider, Ostwald, Karmann, Henke, Braeseke et al. (2016): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung 2000-2014.
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Diese drei Universitidten libernehmen damit eine zentrale Funktion fiir die akademische Qualifizierung in gesund-
heitswirtschaftsrelevanten Fachgebieten im Freistaat. Auch bei den Absolventinnen und Absolventen zeigt sich eine
vergleichbare Konzentration.

In Dresden ergdnzen neben der Technischen Universitat Dresden weitere Hochschulen das Studienangebot, darunter
die DIU Dresden International University (626 Studierende), die Evangelische Hochschule Dresden (132) und die Hoch-
schule fiir Technik und Wirtschaft Dresden (154). Insgesamt studieren damit in Dresden 6.864 Personen in gesund-
heitswirtschaftsrelevanten Studienfachern. Auch in Leipzig bestehen neben der Universitat Leipzig weitere Studien-
angebote, etwa an der IU Internationalen Hochschule (64 Studierende) und der Hochschule Macromedia (87 Studie-
rende). Insgesamt studieren dort 6.365 Personen in gesundheitswirtschaftsrelevanten Studienfichern.

Neben den groBen universitdren Zentren existieren weitere Hochschulstandorte mit eigenstdndigen fachlichen
Schwerpunkten. Dazu z3hlen Zwickau (359 Studierende), Gorlitz und Zittau zusammen (332), Mittweida (174) sowie
Freiberg (172) und MeiBen (79). Diese Standorte biindeln zusammen (iber 1.100 Studierende in gesundheitswirt-
schaftsrelevanten Studienfachern und lbernehmen wichtige Funktionen innerhalb der sachsischen Hochschulland-
schaft, insbesondere durch anwendungsorientierte Studienprofile und spezifische fachliche Ausrichtungen. Dariiber
hinaus tragen diese Hochschulen zur regionalen Ausdifferenzierung des Studienangebots bei und starken die raumlich
breit aufgestellte akademische Qualifizierungsstruktur in gesundheitswirtschaftsrelevanten Fachgebieten im Frei-
staat Sachsen. "

' Die der Abbildung 144 zugrunde liegenden Studierendenzahlen nach Hochschulen sowie die Absolventenzahlen sind im Anhang in Tabelle 159
aufgefiinrt; die Karte stellt aggregierte Studierendenzahlen auf Ebene der Kommunen dar. Dariiber hinaus sind die gesundheitswirtschaftsre-
levanten Strukturen an sichsischen Hochschulen (Fakultéten, Institute, Professuren, Studiengénge und Lerninhalte) im Anhang in Tabelle 160
dargestellt.
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Tabelle 153: Studierende und Absolventen in gesundheitswirtschaftsrelevanten Studienfachern an sachsischen Hochschulen;
Quelle: Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2026).

an sachsischen Hochschulen

Studierende und Absolventen in gesundheitswirtschaftsrelevanten Studienfachern

Wintersemester 24/25

Priifungsjahr 2024

Studienfach Hochschule Studierende Absolventen
insges. | m ‘ w | insges. | m ‘ w

Humanmedizin/Gesundheitswissenschaften

Angewandte Gesundheitswissen-

schaften (weiterbildend) WHZ 4 1 3 1 0 1

Angewandtes Pflegemanagement WHZ 2 1 1 0 0 0

Chiropraktik DIU 37 17 20 6 6 0

Clinical Research DIU 95 45 50 10 6 4

Clinical Research & Translational Me-

dicine Uni Leipzig 33 14 19 1 0 1

Gesundheit und Pflege Uni Leipzig 58 16 42 0 0 0
FOM in Leipzig,

Gesundheits- und Sozialmanagement | DHSN 106 21 85 33 4 29
[U in Dresden,

Gesundheitsmanagement IU in Leipzig 238 41 197 53 10 43

Health Care Management DIU 12 11 1 9 6 3

Health Science WHZ 39 9 30 19 14
DIU, TU Dresden,

Hebammenkunde Uni Leipzig 191 0 191 21 0 21

Humanmedizin TU Dresden 258 76 182 0 0 0

Management fiir Gesundheitsfachbe-

rufe DIU 24 7 17 7 1 6
TU Dresden,

Medizin (Allgemein-Medizin) Uni Leipzig 4918| 1.573| 3.345| 1.124 386 738

Multiple Sklerose Management DIU 27 10 17 10 5

Nichtdrztliche Heilberufe/Therapien HSMW 1 1 0 9 4

Notfallsanitater DIU 18 14 4 0 0

Osteopathie DIU 226 80 146 84 30 54

Padagogik fiir Gesundheits- und Pfle-

geberufe WHZ 15 3 12 0 0 0

Parodontologie und Implantatthera-

pie DIU 59 35 24 37 22 15

Physician Assistant DHSN 94 10 84 30 3 27
DIU, EHS, DHSN

Pflege in Plauen 148 34 114 26 5 21

Pflege dual EHS 0 0 0 8 3 5

Pflegemanagement WHZ 34 10 24 7 3 4

Pflegewissenschaft/-management FHD 35 7 28 12 6 6

Physiotherapie DIU 60 21 39 12 4 8

Praventionsmedizin DIU 28 9 19 0 0 0

Public Health TU Dresden 49 11 38 7 3 4

Toxikologie und Umweltschutz Uni Leipzig 123 44 79 2 1 1
TU Dresden,

Zahnmedizin Uni Leipzig 743 187 556 128 47 81

Humanmedizin/Gesundheitswissenschaften gesamt 7.675| 2308| 5.367| 1.656 560 | 1.096
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Wintersemester 24/25

Priifungsjahr 2024

Studienfach Hochschule Studierende Absolventen
insges. | m ‘ w insges. ‘ m | w
Mathematik, Naturwissenschaften
Advanced Spectroscopy in Chemistry | Uni Leipzig 17 8 9 5 3
Analytik/Spektroskopie Uni Leipzig 11 6 5 6 4
Biochemie Uni Leipzig 330 123 207 67 29 38
Biochemistry TU Dresden 71 27 44 16 4 12
TU Dresden,
Biologie Uni Leipzig 909 254 655 223 71 152
DHSN in Riesa,
Biotechnologie TU Dresden 40 14 26 9 3 6
TUBAF, TUC,
TU Dresden,
Chemie Uni Leipzig 1.322 781 541 324 185 139
Chemistry TU Dresden 213 106 107 11 5
Chemistry and Biotechnology Uni Leipzig 2 0 2 2 0
Genomische Biotechnologie HSMW 28 5 23 9 3
Krankenhauspharmazie DIU 2 1 1 0 0
Lebensmittelchemie TU Dresden 155 48 107 43 10 33
Medical Radiation Sciences TU Dresden 36 20 16 11 4 7
Molecular Bioengineering TU Dresden 79 29 50 31 15 16
Molecular Biosciences and Productive
Biosystems TU Dresden 39 14 25 18 3 15
Molekulare Biologie und Biotechnolo-
gie TU Dresden 411 112 299 86 31 55
Molekulare Biotechnologie HSZG in Zittau 65 17 48 11 3
Nanobiophysics TU Dresden 2 1 1 4 1
Pharmazeutische Biotechnologie HSZG in Zittau 13 6 7 15 6
Pharmazie Uni Leipzig 287 77 210 63 17 46
Physics of Life TU Dresden 33 22 11 0 0 0
Regenerative Biology and Medicine TU Dresden 84 20 64 11 3 8
Sensorik und kognitive Psychologie TUC 155 72 83 30 14 16
Structural Chemistry and
Spectroscopy Uni Leipzig 85 42 43 10 3 7
Mathematik, Naturwissenschaften gesamt 4.389 1.805| 2.584| 1.005 414 591




Wintersemester 24/25

Priifungsjahr 2024

Studienfach Hochschule Studierende Absolventen
insges. | m ‘ w insges. ‘ m | w
Ingenieurwissenschaften
Arbeitsschutz und betriebliches Ge-
sundheitsmanagement WHZ 37 11 26 0 0 0
TU Dresden,
Bioinformatik Uni Leipzig 85 46 39 20 8 12
TUC, TU Dresden,
Biomedizinische Technik WHZ 255 143 112 37 24 13
Biotechnologie/Bioinformatik HSMW 145 59 86 12 3 9
HTW Dresden, TU
Chemie-Ingenieurwesen Dresden 154 106 48 49 34 15
Digital Health WHZ 3 1 2 0 0
Lebensmittelsicherheit DHSN in Plauen 32 9 23 10 3 7
Management Sicherheit und Gesund-
heit bei der Arbeit DIU 13 10 3 19 13 6
Medical Engineering TUC 97 47 50 31 19 12
Medizintechnik DHSN in Bautzen 49 31 18 12 7 5
Medizin- und Gesundheitstechnolo-
gie WHZ 34 17 17 7 4 3
Medizinische Informatik Uni Leipzig 53 27 26 2 1 1
Ingenieurwissenschaften gesamt 957 507 450 199 116 83
Rechts-, Wirtschafts- und Sozialwissenschaften
Berufspadagogik fiir Pflege- und Ge-
sundheitsberufe FHD 25 2 23 0 0 0
Kommunikationspsychologie HSZG in Gorlitz 143 33 110 20 4 16
Management im Gesundheitswesen | HSZG in Gorlitz 95 20 75 33 7 26
Macromedia,
SRH in Dresden,
TUC, TU Dresden,
Psychologie Uni Leipzig 1.679 343 | 1.336 418 78 340
Psychologie mit dem Schwerpunkt
Gehirn und Verhalten Uni Leipzig 57 16 41 9 4 5
Psychologie mit dem Schwerpunkt
Klinische Psychologie und Psychothe-
rapie Uni Leipzig 139 20 119 26 3 23
Psychologie mit Schwerpunkt Klini-
sche Psychologie und Psychotherapie | TUC, TU Dresden 316 48 268 59 7 52
Psychologie: Cognitive-Affective
Neuroscience TU Dresden 75 21 54 33 7 26
Psychologie: Human Performance in
Socio-Technical Systems TU Dresden 162 33 129 55 12 43
Psychologische Psychotherapie TU Dresden 3 0 3 0 0
Public Health mit Schwerpunkt Pra-
vention und Evaluation TUC 53 17 36 18 6 12
HSZG, DHSN in
Soziale Gerontologie Breitenbrunn 19 5 14 6 0 6
Sozialversicherung HS MeiBen (FH) 79 19 60 23 5 18
Rechts-, Wirtschafts- und Sozialwissenschaften gesamt 2.845 577 | 2.268 700 133 567
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Wintersemester 24/25 Priifungsjahr 2024

Studienfach Hochschule Studierende Absolventen

insges. ‘ m | w insges. ‘ m | w
Sport
Bewegungswissenschaften in der Pra-
vention und Rehabilitation TUC 61 22 39 32 5 27
Gesundheits- und Fitnesssport TUC 1 1 0 2 1 1
Human Movement Science TUC 17 10 7 10 6 4
Préventions-, Rehabilitations- und
Fitnesssport TUC 154 82 72 57 22 35
Sportwissenschaft: Pravention/Reha-
bilitation Uni Leipzig 130 62 68 41 18 23
Sport gesamt 363 177 186 142 52 90
Gesundheitswirtschaftsrelevante Studiengénge
gesamt 16.229 | 5.374| 10.855| 3.702 1.275| 2.427

DIU Dresden International University — DIU; Duale Hochschule Sachsen (Standorte Bautzen, Breitenbrunn, Plauen, Riesa) - DHSN;
Evangelische Hochschule Dresden - EHS; Fachhochschule Dresden - Private FH - FHD; FOM Hochschule Essen (Standort Leipzig)
- FOM; Hochschule fiir Technik und Wirtschaft Dresden - HTW Dresden; Hochschule Macromedia Stuttgart (Standort Leipzig) -
Macromedia; Hochschule MeiBen (FH) und Fortbildungszentrum - HS MeiBen (FH); Hochschule Mittweida - HSMW; Hochschule
Zittau/Gorlitz - HSZG; IU Internationale Hochschule Erfurt (Standorte Dresden, Leipzig) - IU; SRH Hochschule Heidelberg (Standort
Dresden) - SRH; Technische Universitat Bergakademie Freiberg - TUBAF; Technische Universitdt Chemnitz - TUC; Technische Uni-
versitat Dresden - TU Dresden; Universitat Leipzig - Uni Leipzig; Westsédchsische Hochschule Zwickau - WHZ

Die Tabelle 154 zeigt die Verteilung von Studierenden (Wintersemester 2024/25) und Absolventinnen und Absolven-
ten (Priifungsjahr 2024) auf fiinf Fichergruppen, in denen gesundheitswirtschaftsrelevante Studiengénge angeboten
werden. Dabei ergeben sich deutliche Unterschiede zwischen den Fachergruppen:

Die Fichergruppe Humanmedizin/Gesundheitswissenschaften hebt sich mit der hochsten Studierendenzahl (7.675)
und den meisten Absolventinnen und Absolventen (1.656) hervor. Sie umfasst insgesamt 30 Studienfacher und ist an
zwei Universititen (Dresden, Leipzig), acht Hochschulstandorten fiir angewandte Wissenschaften (DIU, EHS, FHD,
FOM Leipzig, HSMW, IU Dresden, IU Leipzig, WHZ) sowie an einem Standort der Dualen Hochschule Sachsen (Plauen)
vertreten.

Die Fichergruppe Mathematik/Naturwissenschaften ist mit 4.389 Studierenden und 1.005 Absolventinnen und Ab-
solventen in insgesamt 24 Studienfichern an vier Universititen (Chemnitz, Dresden, Freiberg, Leipzig) sowie an drei
Hochschulen fiir angewandte Wissenschaften (DIU, HSMW, HSZG in Zittau) vertreten.

Die Ingenieurwissenschaften umfassen 957 Studierende und 199 Absolventinnen und Absolventen in insgesamt zwolf
Studienfichern. Sie sind an drei Universitaten (Chemnitz, Dresden, Leipzig), vier Hochschulen fiir angewandte Wis-
senschaften (DIU, HSMW, HTW Dresden, WHZ) sowie an zwei Standorten der Dualen Hochschule Sachsen (Bautzen,
Plauen) vertreten.

Die Fachergruppe Rechts-, Wirtschafts- und Sozialwissenschaften verzeichnet 2.845 Studierende und 700 Absolven-
tinnen und Absolventen in insgesamt 13 Studienfachern. Sie ist an drei Universitidten (Chemnitz, Dresden, Leipzig),
flinf Hochschulen fiir angewandte Wissenschaften (FHD, HS MeiBen (FH), HSZG in Gérlitz, Macromedia, SRH in Dres-
den) sowie an einem Standort der Dualen Hochschule Sachsen (Breitenbrunn) vertreten.

Der Bereich Sport umfasst 363 Studierende und 142 Absolventinnen und Absolventen in insgesamt fiinf Studienfa-
chern an zwei Universititen (Chemnitz, Leipzig).

Die drei stirksten Studienficher sind sowohl bei den Studierenden (Wintersemester 2024/25) als auch bei den Ab-
solventinnen und Absolventen (Priifungsjahr 2024) in derselben Reihenfolge: Medizin (Allgemeinmedizin und Hu-
manmedizin zusammen) (Studierende: 5.176; Absolventen: 1.124), Psychologie inklusive der verschiedenen Schwer-
punkte (Studierende: 2.431; Absolventen: 600) und Chemie (Studierende: 1.322; Absolventen: 324).

Insgesamt sind die gesundheitswirtschaftsrelevanten Studienfdcher deutlich weiblich geprdgt: Von 16.229 Studie-
renden sind 10.855 Frauen und 5.374 Manner; auch bei den Absolventinnen und Absolventen {iberwiegen Frauen
(2.427 gegeniiber 1.275 Mannern).
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Eine starke Frauendominanz zeigt sich in den groBen Studienfachern wie Psychologie inklusive der verschiedenen
Schwerpunkte (2.431 Studierende, davon 1.950 weiblich) sowie in der Medizin (Allgemeinmedizin und Humanmedizin
zusammen) mit 5.176 Studierenden, darunter 3.527 Frauen. Eine Mdnnerdominanz findet sich in den Fachern Chemie
(1.322 Studierende, davon 781 minnlich), Chemie-Ingenieurwesen (154 Studierende, davon 106 mannlich) sowie in
der Biomedizinischen Technik (255 Studierende, davon 143 ménnlich).

Insgesamt zeigt sich eine gesundheitswirtschaftsrelevante akademische Bildungsstruktur mit einem deutlichen
Schwerpunkt in der Fichergruppe Humanmedizin/Gesundheitswissenschaften sowie in naturwissenschaftlichen und
sozialwissenschaftlichen Studienfeldern. Daneben bestehen ingenieurwissenschaftliche und sportbezogene Studien-
angebote mit geringeren Studierendenzahlen. Die gesundheitswirtschaftsrelevante Hochschullandschaft ist fachlich
breit aufgestellt und liber verschiedene Hochschultypen im Freistaat Sachsen verteilt.

8.2.2  Berufliche Bildung

Neben den Hochschulen stellen die sdchsischen Berufsschulen und Berufsfachschulen - angesiedelt an Berufsschul-
zentren sowie bei freien Tragern und teilweise auch an Krankenhdusern - einen wesentlichen Faktor fiir die Ausbil-
dung gesundheitswirtschaftsrelevanter Fachkrafte dar. In Deutschland wird grundsatzlich zwischen bundeseinheitlich
geregelten Ausbildungen in Gesundheitsfachberufen und landesspezifisch geregelten Gesundheitsberufen unterschie-
den.

Bundeseinheitlich geregelte Berufe unterliegen bundesweiten Berufsgesetzen, die Ausbildungsinhalte sowie staatli-
che Priifungen festlegen. Diese Vorgaben werden in Sachsen - wie in allen anderen Bundesldndern - umgesetzt und
berwacht, sodass die Berufsabschlisse bundesweit anerkannt sind. Zu den bundesrechtlich geregelten, nicht-aka-
demischen Berufsausbildungen im Gesundheitswesen z3hlen insbesondere die Gesundheitsfachberufe (z. B. Physio-
therapeut/in, Pflegefachfrau bzw. Pflegefachmann, Notfallsanitéter/in).

Landesspezifisch geregelte Berufe, etwa die Ausbildung zur bzw. zum staatlich gepriiften Krankenpflegehelfer/in,
werden hingegen durch sdchsische Verordnungen geregelt, beispielsweise durch die Schulordnung Berufsfachschule
(BFSO) sowie verbindliche Vorgaben zu Stundentafeln und Lehrplanen.

Staatlich anerkannte Weiterbildungsabschliisse konnen an staatlich anerkannten Weiterbildungseinrichtungen er-
worben werden.””

Tabelle 155 weist die Anzahl der Schiilerinnen und Schiiler in den gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgangen
fir das Schuljahr 2025/2026 aus.>o

ze Weiterbildungen in den Gesundheitsfachberufen werden in dieser Studie nicht beriicksichtigt. Voraussetzung fiir die Aufnahme einer Weiter-
bildung ist die Erlaubnis zum Fiihren der Berufsbezeichnung in einem Gesundheitsfachberuf sowie die Erfiillung besonderer Zugangsvorausset-
zungen, die in der Weiterbildungsverordnung Gesundheitsfachberufe geregelt sind. Eine Ubersicht der staatlich anerkannten Weiterbildungs-
einrichtungen ist auf der Website https://www.gesunde.sachsen.de/gesundheitsfachberufe-4023.html abrufbar.

% Die in Tabelle 154 aufgefiihrten gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgange bilden fiir die Glitergruppen der Gesundheitswirtschaft rele-
vante Berufsfelder ab und gehen damit liber Gesundheitsfach- und Gesundheitsberufe hinaus. Die Auswahl erhebt jedoch keinen Anspruch auf
Vollstandigkeit.
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Tabelle 154: Anzahl der Schiilerinnen und Schiiler/Absolventen in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgingen in Sachsen;
Quelle: Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2026).

Schiilerinnen und Schiiler/Absolventen in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgéngen in Sachsen

Bildungsginge an Berufs-
fachschulen (BFS)/

Schulstandorte (2026)

Schuljahr 2025/2026

Abschlussjahr 2025

Schiilerinnen und

Absolventinnen und

Berufsschulen (BS) . Schiiler : Absolventen
insges. m w insges. m w

Altenpfleger/-in (Abschluss
nach PfIBG) (BFS)* (aufgeho-
ben - keine Neuaufnahmen) |Zwickau 2 2 0 24 7 17
Anisthesietechnische/r As- | Chemnitz, Dresden,
sistent/-in (BFS)* Leipzig, Plauen 189 38 151 42 5 37
Augenoptiker/-in (BS) Chemnitz, Dresden 271 63 208 104 24 80
Biologielaborant/-in (BS) Radebeul 77 16 61 22 5 17
Chemielaborant/-in (BS) Radebeul 159 70 89 26 12 14
Chemielaborjungwerker/-in
(BS) MeiBen 1 1 0 0 0 0
Chemikant/-in (BS) Bohlen, Radebeul 173 141 32 32 31 1
Didtassistent/-in (BFS)* Dresden, Leipzig, Zittau 130 23 107 21 0 21
Drogist/-in (BS) Dresden, Zwickau 210 6 204 52 2 50

Bad Elster, Bautzen, Bi-

schofswerda, Chemnitz,

Dresden, Gorlitz, GroB3-

. N rohrsdorf, Hoyerswerda,

Ergotherapeut/-in (BFS) Kreischa, Leipyzig, Oschatz,

Plauen, Reichen-

bach/Vogtl., Torgau, Zittau,

Zwickau 1.951 211 1.740 337 29 308
Gesundheits- und Kinder-
krankenpfleger/-in (Ab-
schluss nach PfIBG) (BFS)* Dresden 13 1 12 12 1 11
Kaufmann/-frau im Gesund- | Dresden, Gorlitz, Leipzig,
heitswesen (BS) Lichtenstein 303 75 228 57 13 44
Kosmetiker/-in (BS) Chemnitz, Dresden 21 1 20 12 1 11
Kosmetiker/-in (Ergdnzungs- | Chemnitz, Dresden,
schule) (BFS) Zwickau 164 1 163 20 0 20

Chemnitz, Dresden,
Logopade/-padin (BFS)* Kreischa, Leipzig, Plauen,

Reichenbach/Vogtl. 533 57 476 125 11 114
Masseur/-in und Medizini- Bad Elster, Chemnitz, Ho-
sche/r Bademeister/-in yerswerda, Leipzig, Plauen,
(BFS)* Zwickau 135 60 75 23 9 14
Medizinische/r Fachange- Chemnitz, Dresden, Gorlitz,
stellte/r (BS) Leipzig, Plauen 751 64 687 174 7 167
Medizinische/r Techno-
loge/Technologin fiir Funkti-
onsdiagnostik (BFS)* Dresden, Leipzig 45 11 34 29 9 20
Medizinische/r Techno-
loge/Technologin fiir Labora- | Chemnitz, Dresden,
toriumsanalytik (BFS)* Leipzig, Zwickau 192 39 153 26 1 25
Medizinische/r Techno-
loge/Technologin fiir Radio-
logie (BFS)* Chemnitz 215 64 151 18 3 15
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Bildungsgdnge an Berufs-
fachschulen (BFS)/

Schulstandorte (2026)

Schuljahr 2025/2026

Abschlussjahr 2025

Schiilerinnen und

Absolventinnen und

Bt [E5) . Schiiler : Absolventen
insges. m w insges. m w
Medizinisch-technische/r
Laboratoriumsassistent/-in
(BFS) (aufgehoben - keine
Neuaufnahmen) Chemnitz 2 0 2 42 8 34
Medizinisch-technische/r
Radiologieassistent/-in (BFS)
(aufgehoben - keine Neu-
aufnahmen) Chemnitz 5 0 5 34 8 26
Chemnitz, Dresden, Ho-
Notfallsanitater/-in (BFS)* yerswerda, Leipzig, Lich-
tenstein, Werdau 869 524 345 188 113 75
Operationstechnische/r As- | Chemnitz, Dresden,
sistent/-in (BFS)* Leipzig, Plauen 380 58 322 90 21 66
Orthoptist/-in (BFS)* Leipzig 12 0 12 0 0 0
Annaberg-Buchholz, Aue,
Aue-Bad Schlema, Auer-
bach, Bad Diiben, Bautzen,
Bennewitz OT Zeititz, Bi-
schofswerda, Borna,
Brand-Erbisdorf, Chemnitz,
Coswig, Delitzsch, Dober-
schiitz, Dresden, Dobeln,
Gorlitz, GroBenhain, GroB-
Pflegefachmann/-frau (BFS)* | réhrsdorf, Hohenstein-
Ernstthal, Hoyerswerda,
Kamenz, Kreischa, Leipzig,
Marienberg, MeiBen, Neu-
stadt/Sa., Niesky, Oschatz,
Pirna, Plauen, Reichen-
bach/Vogtl., Riesa, Roch-
litz, Schneeberg, Torgau,
WeiBwasser, Werdau,
Wourzen, Zittau, Zwickau 9.627 2.667 6.960| 1.868 425 1.443
Pflegefachmann/-frau (Qua-
lifizierungsmaBnahme fiir
auslandische Pflegefach-
krafte) (BFS)* Plauen 10 1 9 11 1 10
Pharmakant/-in (BS) Radebeul 31 14 17 4 1 3
Pharmazeutisch-kaufmanni-
sche/r Angestellte/r (BS) Dresden 49 3 46 20 6 14
Pharmazeutisch-techni-
sche/r Assistent/-in (BFS)* Chemnitz 638 102 536 104 17 87
Physiklaborant/-in (BS) Radebeul 45 31 14 13 8 5
Bad Elster, Bischofswerda,
Chemnitz, Dresden, D6-
beln, Gorlitz, GroBrohrs-
Physiotherapeut/-in (BFS)* | dorf, Hoyerswerda,
Kreischa, Leipzig, Plauen,
Reichenbach/Vogtl., Zittau,
Zwickau 2.390 1.006| 1.384 419 181 238
Podologe/-login (BFS)* Zwickau 138 22 116 34 6 28
Produktionsfachkraft Chemie
(BS) Radebeul 5 4 1 0 0 0
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. . Schuljahr 2025/2026 Abschlussjahr 2025
g el = € Bifs- Schiilerinnen und Absolventinnen und
fachschulen (BFS)/ Schulstandorte (2026) .

Bt [E5) . Schiiler : Absolventen
insges. m w insges. m w
Sozialversicherungsfachan-
gestellte/r (Fachrichtung all-
gemeine Krankenversiche-
rung) (BS) Dresden, Leipzig 83 28 55 30 4 26
Sozialversicherungsfachan-
gestellte/r (Fachrichtung
knappschaftliche Sozialver-
sicherung) (BS) Leipzig 8 2 6 0 0 0
Sport- und Fitnesskauf-
mann/-frau (BS) Dresden, Riesa 101 64 37 16 10 6
Annaberg-Buchholz, Aue-
Bad Schlema, Bautzen,
Bohlen, Brand-Erbisdorf,
Chemnitz, Coswig, Delitz-
sch, Doberschiitz, Dresden,
Daébeln, Gorlitz, GroBen-
hain, Hoyerswerda, Ka-
Staatlich gepriifte/r Kran- menz, Leipzig, Marienberg,
kenpflegehelfer/-in (BFS) MeiBen, Neustadt/Sa.,
Pirna, Plauen, Reichen-
bach/Vogtl., Riesa, Schnee-
berg, Sebnitz, Torgau,
WeiBwasser, Werdau, Wil-
kau-HaBlau (AuBenstelle
von Lichtenstein), Wurzen,
Zittau, Zwickau 2.884 814 | 2.070 943 247 696
Staatlich gepriifte/r medizi-
nische/r Dokumentationsas-
sistent/-in (BFS) Leipzig 14 2 12 5 2 3
Dresden, Gorlitz, Leipzig,
Zahnmedizinische/r Fachan- | Oelsnitz/Erzgeb., Plauen,
gestellte/r (BS) Zwickau (AuBenstelle von
Werdau) 994 64 930 220 13 207
. . Dresden, Leipzig, Oels-
Zahntechniker/-in (BFS) nitz/Erzgeb. 328 73| 255 51 13 38
Gesamt 24.148 6.423 | 17.725| 5.248 1.254 | 3.991

* bundesrechtlich geregelter Gesundheitsfachberuf
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Anzahl der Schiilerinnen und Schiiler in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgangen
nach Schulart in Sachsen im Schuljahr 2025/2026

3.610

20.538

= Berufsfachschulen Berufsschulen

Abbildung 145: Anzahl der Schiilerinnen und Schiiler in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgdngen nach Schulart im
Schuljahr 2025/2026; Quelle: Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2026).

Statistische Angaben zu Schiilerinnen und Schiilern sowie Absolventen einer Heilpraktikerausbildung und eine voll-
standige Ubersicht zu Heilpraktikerschulen in Sachsen lieBen sich im Rahmen dieser Studie nicht ermitteln. Anders
als bei den anderen Heilberufen gibt es fir die Ausbildung zum Heilpraktiker keine gesetzlichen Vorgaben. Die Ertei-
lung einer Heilpraktikererlaubnis setzt u. a. voraus, dass die antragstellende Person in einer Uberpriifung vor dem
Gesundheitsamt in Gorlitz nachweist, dass von ihr keine Gefahr fiir die Gesundheit der Bevdlkerung oder fiir die sie
aufsuchenden Patienten ausgeht, sie ihnen also nicht schadet. Es wird jedoch nicht liberpriift, ob und welche diag-
nostischen und therapeutischen Kompetenzen die Person nachweisen kann. Das vom Bundesministerium fiir Gesund-
heit (BMG) verdffentlichte ,Empirisches Gutachten zum Heilpraktikerwesen" enthilt zwar Daten zum Thema Heil-
praktikerausbildung®', jedoch nicht in der fiir diese Untersuchung erforderlichen Differenzierung. Die Ausbildung
zum/r Hérgeriteakustiker/-in erfolgt in Liibeck (Schleswig-Holstein), die Ausbildung zum/r Orthopédieschuhmacher/-
in sowie zum/r Orthopéidietechnikmechaniker/-in in Gotha (Thiiringen). In Sachsen werden diese Ausbildungsgénge
nicht angeboten. Entsprechend sind in Tabelle 155 keine Zahlen zu diesen Berufen enthalten.

Im Schuljahr 2025/2026 werden in Sachsen insgesamt 24.148 Schiilerinnen und Schiiler in gesundheitswirtschafts-
relevanten Bildungsgangen an Berufsfachschulen und Berufsschulen ausgebildet. Darunter befinden sich 6.423 Man-
ner und 17.725 Frauen. Im Abschlussjahr 2025 wurden 5.248 Absolventinnen und Absolventen gezahlt, davon 1.254
Méanner und 3.991 Frauen.

Die groBte raumliche Verbreitung weist der Bildungsgang Pflegefachmann/-frau (40) auf. Kein anderer Ausbildungs-
gang erreicht eine vergleichbare Anzahl an Standorten. Ebenfalls breit vertreten sind Staatlich gepriifte/r Kranken-
pflegehelfer/-in (32), Ergotherapeut/-in (16) und Physiotherapeut/-in (14). Im dualen Bereich sind unter anderem
Zahnmedizinische/r Fachangestellte/r (6), Notfallsanititer/-in (6) und Medizinische/r Fachangestellte/r (5) an mehre-
ren Standorten angesiedelt. Dem stehen spezialisierte Bildungsgange, etwa Orthoptist/-in, Podologe/-login oder Phar-
mazeutisch-technische/r Assistent/-in mit nur einem Standort gegeniiber. Die Ausbildungsstruktur verbindet damit
flaichendeckend angebotene Pflege- und Therapieberufe mit punktuell konzentrierten Spezialqualifikationen.

Auch hinsichtlich der Ausbildungszahlen dominieren die Pflegeberufe. Der Bildungsgang Pflegefachmann/-frau
(9.627) stellt den groBten Bereich dar, gefolgt von Staatlich gepriifte/r Krankenpflegehelfer/-in (2.884). Daneben
weisen auch die therapeutischen Gesundheitsfachberufe Physiotherapeut/-in (2.390) und Ergotherapeut/-in (1.951)
hohe Schiilerzahlen auf. Im Bereich der medizinischen Fachangestelltenberufe sind die Ausbildungsgdnge Zahnme-
dizinische/r Fachangestellte/r mit 994 und Medizinische/r Fachangestellte/r mit 751 Auszubildenden vertreten. Der
rettungsdienstliche Ausbildungsbereich wird durch den Bildungsgang Notfallsanitater/-in (869) abgebildet.

! Bundesministerium fiir Gesundheit (2024a): Empirisches Gutachten zum Heilpraktikerwesen.
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Die Geschlechterverteilung unterscheidet sich deutlich nach Berufsfeld. Bei den Schiilerzahlen in den Pflege-, Thera-
pie- und medizinischen Fachangestelltenberufen iberwiegen Frauen, beispielsweise bei Pflegefachmann/-frau (6.960
von 9.627), Ergotherapeut/-in (1.740 von 1.951), Zahnmedizinische/r Fachangestellte/r (330 von 994) und Medizini-
sche/r Fachangestellte/r (687 von 751). In einzelnen technisch oder rettungsdienstlich ausgerichteten Bildungsgan-
gen ist der Manneranteil hoher, etwa bei Notfallsanititer/-in (524 von 869) oder Chemikant/-in (141 von 173).

Insgesamt zeigt sich eine Ausbildungslandschaft mit einem deutlichen Schwerpunkt in den Pflegeberufen sowie in
therapeutischen Gesundheitsfachberufen und medizinischen Fachangestelltenberufen. Zugleich bestehen speziali-
sierte Bildungsgange, die an weniger Standorten angeboten werden und geringere Ausbildungszahlen aufweisen.

Verteilung der Schiilerinnen und Schiiler in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgangen
an berufsbildenden Schulen in Sachsen im Schuljahr 2025/2026

Abbildung 146: Rdumliche Verteilung der Schiilerinnen und Schiiler in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgangen an be-
rufsbildenden Schulen in Sachsen, Schuljahr 2025/2026; die Karte stellt aggregierte Schiilerzahlen auf Ebene der Kommunen dar;
die GroBe der Kreise ist proportional zur Zahl der Schiilerinnen und Schiiler 2025/2026; Quelle: Statistisches Landesamt des Frei-
staates Sachsen (2026).

Betrachtet man die rdumliche Verteilung der Schiilerinnen und Schiiler in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bil-
dungsgangen, wird innerhalb Sachsens eine deutliche Konzentration erkennbar. Besonders stark ausgepragt ist diese
in den drei kreisfreien Stadten Leipzig (5.733), Dresden (5.146) und Chemnitz (3.855). Zusammen entfallen auf diese
drei Oberzentren 14.734 Schiilerinnen und Schiiler, was rund 61 % der landesweiten Gesamtzahl entspricht.

Gleichzeitig existieren auch auBerhalb der kreisfreien Stadte bedeutende regionale Konzentrationen. Besonders her-
vorzuheben sind Zwickau (1.138), Plauen (858), Gérlitz (769) und Kreischa (565), die jeweils Giber 500 Schiilerinnen
und Schiiler verzeichnen. Diese vier Standorte blindeln zusammen weitere 3.330 Auszubildende. Sie {ibernehmen
wichtige regionale Ausbildungsfunktionen.

Dariiber hinaus tragen mittelgroBe Standorte wie Aue-Bad Schlema (406), Hoyerswerda (392), MeiBen (373), Torgau
(324) oder Bautzen (315) zur regionalen Ausdifferenzierung des Ausbildungsangebots bei. Kleinere Stadte mit gerin-
geren Schiilerzahlen erginzen diese Struktur und sichern eine Flichenprisenz.”

2 Die der Abbildung 146 zugrunde liegenden Schiilerzahlen je Schulstandort sind im Anhang in Tabelle 161 aufgefiihrt; die Karte stellt aggregierte
Schiilerzahlen auf Ebene der Kommunen dar.
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8.2.3  Spezifische Merkmale, Kernkompetenzen und Entwicklungspotenziale

Spezifische Merkmale

Die Aus-, Weiter- und Fortbildung fiir Gesundheitsfachkrafte in Sachsen weist insbesondere im Bereich akademischer
Heilberufe spezifische Merkmale auf. Diese ergeben sich aus Sicht der Hochschulen vor allem durch die Interdiszipli-
naritdt der Hochschulausbildung, eine ausgeprdgte Praxisorientierung sowie eine starke regionale Bindung der Ab-
solventinnen und Absolventen.

Interdisziplindre Studiengdnge in Sachsen kombinieren beispielsweise Inhalte aus Medizin, Natur- und Ingenieurwis-
senschaften sowie der Informatik. Daraus entstehen besondere Studiengdnge wie Medical Radiation Sciences, der
von Medizinphysik-Experten (MPE) am Forschungszentrum OncoRay in Dresden entwickelt und an der TU Dresden
angeboten wird”™”. Ein weiteres Beispiel ist der Masterstudiengang Neurorobotik an der TU Chemnitz, der Robotik,
Neurowissenschaften und Kiinstliche Intelligenz (KI) integriert™.

Eine weitere Besonderheit besteht in der regionalen Bindung von Absolventinnen und Absolventen der Human- und
Zahnmedizin an Sachsen durch die Landarzt- bzw. Landzahnarztquote.

Zudem bestehen MaBnahmen zur Anwerbung von Schulabgdngern fiir Heil-, Gesundheits- und Sozialberufe sowie
medizinisch-technische Berufe. Unter dem Slogan »Wir machen die stirksten Sach(s)enl« startete das Séchsische

Staatsministerium fiir Soziales, Gesundheit und Gesellschaftlichen Zusammenhalt (SMS) eine Berufskampagne®,

Entwicklungspotenziale

Die Herausforderungen im Gesundheitswesen - angetrieben durch demografischen Wandel, technologischen Fort-
schritt und zunehmende Fachkrafteengpasse - erfordern neue Konzepte in der Ausbildung von Gesundheitsfachberu-
fen. Laut Einschédtzung von Experten spielen interdisziplindre Ausbildungsmodelle, die Vermittlung digitaler Kompe-
tenzen sowie die Rekrutierung ausldndischer Fachkrafte eine Schliisselrolle. Dies verlangt eine enge Verkniipfung von
Wissenschaft, Praxis und Technologie sowie die Integration interdisziplindrer und digitaler Elemente - unter gleich-
zeitiger Berlicksichtigung ethischer und kultureller Dimensionen -, um eine ganzheitliche und nachhaltige Ausbildung
sicherzustellen.

Interdisziplindre Ausbildungsmodelle, digitale Kompetenzen und individualisierte Lernumgebungen fungieren dabei
nicht nur als Hilfsmittel, sondern auch als wesentliche Motoren fiir Innovation und Qualitat in der Gesundheitsver-
sorgung. Sie bilden die Grundlage fiir eine moderne und zukunftsweisende Ausbildung, die geeignet ist, Fachkraf-
teengpasse und die technologische Transformation im Gesundheitswesen zu bewiltigen.”

Interkulturelle Ansdtze und internationale Rekrutierung

In einer globalisierten Welt gewinnt die interkulturelle Kompetenz in Gesundheitsfachberufen zunehmend an Bedeu-
tung. Die Rekrutierung auslandischer Fachkrafte zeigt, wie wichtig es ist, kulturelle und sprachliche Unterschiede in
der Ausbildung und Integration zu beriicksichtigen. Sprachférderung und interkulturelles Training sind dabei essen-
ziell, um eine erfolgreiche Zusammenarbeit zu erméglichen. Brasilien verfiigt iiber ein Uberangebot an Pflegefach-
kraften, die haufig an einer Tatigkeit in deutschen Kliniken interessiert sind. Gesprache mit Sprachschiilerinnen und
Sprachschiilern sowie Institutionen wie dem ,Centro Cultural Brasil Alemanha" verdeutlichten die hohe Motivation
und Einsatzbereitschaft potenzieller Fachkrafte. Eine nachhaltige Integration, unterstiitzt durch Arbeitgeber, Kom-
munen und Vereine, ist dabei entscheidend”. Erg3nzt werden diese Bemiihungen durch das sichsische ,Zentrum fiir
Fachkréftesicherung und Gute Arbeit". Zur Begleitung von Menschen mit Einwanderungsgeschichte in Berufen des
Gesundheitswesens wird das SMS auBerdem Modellprojekte férdern.

2 Studiengang Medical Radiation Sciences (Master) der TU Dresden.

2 https://www.tu-chemnitz.de/studierendenservice/zsb/studiengaenge/flyer/neurorobotik_master.pdf.
2 https://www.die-staerksten.sachsen.de/.

% Sehwendemann (2023).

= https://www.medienservice.sachsen.de/medien/news/1072656.
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MaBnahmen in Sachsen zur Aus- und Weiterbildung in akademischen Heilberufen und Gesundheitsfachberufen

Berufekampagne fiir Heil-, Gesundheits- und medizinisch-technische Berufe
https://www.die-staerksten.sachsen.de/

Unter dem Slogan »Wir machen die stirksten Sach(s)enl« fiihrte das Sichsische Staatsministerium fiir Soziales, Ge-
sundheit und Gesellschaftlichen Zusammenhalt (SMS) eine Berufskampagne fiir Heil-, Gesundheits- und medizinisch-
technische Berufe durch. Zielgruppe sind vor allem junge Menschen wie Schulabganger, die ihre Berufswahl treffen,
nach einem Ausbildungsberuf oder einer Studienrichtung suchen. Die Kampagne soll sie fiir die Gesundheits-, sowie
Medizintechnikberufe interessieren, fiir die bereits jetzt Fachkraftebedarf herrscht und dieser auch fir die kommen-
den Jahre prognostiziert wird. Herzstlick der Kampagne ist ein Internetportal, auf dem Interessenten ihren Traumberuf
finden kdnnen. Dafiir wurde das Portal anlehnend an eine Dating-App gestaltet. Die Berufe werden fiir junge Men-
schen erlebbar und anschaulich dargestellt. Externe Links fiihren zu Ausbildungseinrichtungen und Praktikumsbérsen.

Sachsisches Hausarztstipendium fiir Medizinstudierende

Séchsisches Hausarztstipendium - Kassenarztliche Vereinigung Sachsen

Das SMS unterstiitzt in jedem Studienjahrgang bis zu 10 angehende Allgemeinmediziner durch ein Hausarztstipen-
dium. Sie werden mit 1.000 Euro monatlich fiir den gesamten Zeitraum der Regelstudienzeit gefordert. Das Haus-
arztstipendium richtet sich an Studierende, die eine verbindliche Studienplatzzusage haben oder die im 1. bis 8.
Fachsemester an einer Universitit in Deutschland (vorrangig im Freistaat Sachsen) eingeschrieben sind. Vorausset-
zung ist, dass sie sich verpflichten, unmittelbar nach Abschluss ihres Medizinstudiums eine Weiterbildung zum Fach-
arzt flir Allgemeinmedizin zu absolvieren und anschlieBend fiir die Dauer von sechs Jahren als Hausarzt im ldndlichen
Raum auBerhalb der Stidte Leipzig/Markkleeberg sowie Dresden/Radebeul in Sachsen zu arbeiten. Wesentlicher Be-
standteil des Stipendienprogramms ist eine Patenschaft mit einer hausarztlich tatigen Praxis im Bereich der Kassen-
arztlichen Vereinigung Sachsen fiir 24 Tage pro Forderjahr. Die Durchfiihrung des Stipendienprogramms erfolgt durch
die Kassenirztliche Vereinigung Sachsen (KVS).

Medizinstudium an der Universitdt Pécs in Ungarn

Nachwuchsarzte-Sachsen - Studieren in Europa - Uber das Projekt

Im Rahmen des Modellprojektes »Studieren in Europa - Zukunft in Sachsen« der Kassenérztlichen Vereinigung Sach-
sen (KVS) werden jeweils 20 Studierende pro Jahrgang aus Honorarmitteln der KVS gemeinsam mit den Verbinden
der Kranken- und Ersatzkassen in Sachsen unterstiitzt, die das Medizinstudium im deutschsprachigen Studiengang
Humanmedizin an der Universitdt Pécs in Ungarn aufgenommen haben. lhnen werden die Studiengebiihren fiir die
Dauer der Regelstudienzeit finanziert. Im Gegenzug verpflichten sich die Studierenden, nach dem Studium die Wei-
terbildung zum Facharzt fiir Allgemeinmedizin in Sachsen zu absolvieren und fiir mindestens fiinf Jahre als Hausarzt
in Sachsen auBerhalb der Stidte Leipzig/Markkleeberg sowie Dresden/Radebeul titig zu sein. Seit 2020 stirkt der
Freistaat dieses seit 2013 erfolgreich laufende Projekt, indem er die Anzahl der Stipendien um jeweils bis zu 20
Stipendien pro Jahrgang aufstockt. So profitieren jetzt 40 junge Menschen von der Mdglichkeit, in Pécs studieren zu
konnen, ohne Studiengebiihren zahlen zu miissen. Die Programmteilnehmenden, die das SMS finanziert, kénnen ne-
ben dem Facharzt fiir Allgemeinmedizin auch den Facharzt fiir Neurologie oder Psychiatrie und Psychotherapie oder
Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie oder den Facharzt fiir Offentliches Gesundheitswesen oder Hy-
giene und Umweltmedizin absolvieren und eine entsprechende Tatigkeit im |dndlichen Raum Sachsen aufnehmen.

Modellstudiengang »MEDiCu

Klinikum Chemnitz - Mein Krankenhaus | MEDIC - Medizin studieren in Chemnitz

Der Modellstudiengang Humanmedizin MEDIC der Medizinischen Fakultit Dresden der Technischen Universitit (TU)
Dresden und der Klinikum Chemnitz gGmbH bietet die Mdglichkeit, neue Wege in der medizinischen Ausbildung von
Studierenden zu beschreiten und innovative Ansatze in der Lehre zu verwirklichen. Die friihe Verzahnung von vorkli-
nischen und klinischen Lehrinhalten, ein besonderes Charakteristikum des Modellstudiengangs MEDIC, ermdglicht
den Studierenden bereits mit Beginn des ersten Semesters, in das drztliche Berufsfeld einzutauchen und praktische
Erfahrungen aus dem klinischen und ambulanten Sektor zu erwerben. 50 Studierende starten seit dem Wintersemes-
ter 2020/2021 jdhrlich am Campus Klinikum Chemnitz, um den Modellstudiengang Humanmedizin MEDIC zu absol-
vieren. Das Studium schlieBt mit dem dritten Staatsexamen ab. Eine Weiterbildung zum Facharzt kann in jeder me-
dizinischen Fachrichtung angeschlossen werden. Im MEDiC-Modellstudiengang werden die Studierenden durch den
Aufbau von Netzwerken, die interdisziplindre Zusammenarbeit mit anderen Fachrichtungen und einen hohen Anteil
an digital unterstiitzter Lehre auf moderne Arbeitsformen auch in weniger stark besiedelten Gebieten vorbereitet.
Nach ihrem Abschluss haben sie in Chemnitz und im Raum Stidwestsachsen beste Mdglichkeiten, sich niederzulassen
oder sich in spezifischen Fachrichtungen weiterzubilden.
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https://www.die-staerksten.sachsen.de/
https://www.nachwuchsaerzte-sachsen.de/ueber-das-stipendium.html
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https://www.klinikumchemnitz.de/ausbildung-karriere/angebote-fuer-studierende/medic-medizin-studieren-in-chemnitz

Landarztquote

Das Programm [Landirzte fiir Sachsen] | Studienplatz iiber die Vorabquote nach dem Sichsischen Landarztgesetz
Uber die Landarztquote wird Studienbewerberinnen und -bewerbern der Zugang zum Medizinstudium auch auBerhalb
des Numerus Clausus ermdglicht. Seit dem Wintersemester 2022/2023 werden in Sachsen 6,5 % der Medizinstudi-
enplatze - flir das Jahr 2026 sind dies 40 Pldtze - an Bewerber und Bewerberinnen vergeben, die sich verpflichten,
nach dem Studium und der anschlieBenden Facharztweiterbildung fiir mindestens zehn Jahre in der hausarztlichen
Versorgung im ldndlichen Raum bzw. in unterversorgten Regionen in Sachsen tétig zu sein. Studienorte sind Leipzig,
Dresden oder Chemnitz.

Landzahnarztquote

Das Programm [Landzahnérzte fiir Sachsen] | Studienplatz {iber die Vorabguote nach dem Séchsischen Landzahn-
arztgesetz

Uber die Landzahnarztquote wird Studienbewerberinnen und -bewerbern der Zugang zum Zahnmedizinstudium au-
Berhalb des Numerus Clausus ermgglicht. Zum Wintersemester 2026/2027 werden in Sachsen 8,1% der Studienplitze
der Zahnmedizin an Bewerber und Bewerberinnen vergeben, die sich verpflichten, nach Abschluss des Studiums sowie
der erforderlichen Vorbereitungszeit bzw. Weiterbildung zum Zahnarzt bzw. Fachzahnarzt fiir Kieferorthopadie fiir
mindestens zehn Jahre als Vertragszahnérztin bzw. Vertragszahnarzt im landlichen Raum bzw. unterversorgten Re-
gionen in Sachsen tdtig zu sein. Studienorte sind Dresden oder Leipzig.

Leipziger Kompetenzpfad Allgemeinmedizin

Leipziger Kompetenzpfad Allgemeinmedizin

LeiKA (Leipziger Kompetenzpfad Allgemeinmedizin) bietet als Lehrprojekt Medizinstudierenden die Mdglichkeit, be-
reits ab Studienbeginn praktische Kompetenzen (pro Semester 2 Praxistage) im Bereich der ambulanten Versorgung
und Allgemeinmedizin zu erwerben. Das LeiKA-Curriculum erganzt und erweitert dabei das requlare Medizinstudium
liber den gesamten Studienverlauf und stellt den Teilnehmern erfahrene niedergelassene Arzte als Mentoren zur Seite.
In jedem Jahrgang kénnen maximal 40 Studierende am LeiKA-Projekt teilnehmen.

MiLaMed - ein Lehrprojekt der besonderen Art

MiLaMed

MiLaMed (,Mitteldeutsches Konzept zur longitudinalen Integration Landarztlicher Ausbildungsinhalte und Erfahrun-
gen in das Medizinstudium") ist ein Kooperationsprojekt der Universititen Leipzig und Halle-Wittenberg, welches von
2019-2022 vom Bundesministerium fiir Gesundheit gefordert und mittlerweile aus Landesmitteln des Freistaates
Sachsen verstetigt wurde. Im Rahmen des Projektes wurde ein fiir alle Medizinstudierenden zugédngliches, praxisori-
entiertes und interdisziplindres Langsschnittcurriculum zur Versorgung im kleinstadtisch-landlichen Raum entwickelt.
Dazu zdhlen interessante Lehrinhalte in der Universitat, begleitende Online-Lehrangebote, vor allem aber sind span-
nende Praktikumsmdglichkeiten in attraktiven Modellregionen Teil des MiLaMed-Curriculums. Langfristig sollen
durch das Projekt mehr Absolventen fiir eine Tatigkeit in Kleinstddten und auf dem Land begeistert werden.

Férderung von Weiterbildungsverbiinden

Qualifizierung - Gesundheit

Das SMS fordert regionale Weiterbildungsverbiinde, die unter anderem die Weiterbildungsabschnitte, insbesondere
zum Facharzt fiir Allgemeinmedizin, koordinieren, damit Arzte wihrend ihrer Facharztweiterbildung gut betreut wer-
den, eine friihzeitige Nachwuchsgewinnung und -bindung vor allem an die ldndlichen Regionen in Sachsen erreicht
und eine Abwanderung in andere Bundesldnder vermieden wird. AuBerdem kdnnen Krankenhduser eine Forderung fiir
zusitzliche Weiterbildungsstellen fiir Arzte in Weiterbildung in Fachgebieten, fiir die im vertragsarztlichen Bereich
ein Bedarf besteht, beantragen.

Netzwerk ,Arzte fiir Sachsen"

Startseite - Arzte fiir Sachsen

Das Netzwerk ,Arzte fiir Sachsen” als Plattform zur Biindelung der Partner im Gesundheitswesen unterstiitzt die
Nachwuchsgewinnung mit vielfdltigen MaBnahmen, darunter Imagekampagnen, um die vielen Unterstiitzungsange-
bote fiir kiinftige Arzte in Sachsen bekannter zu machen.

Arztassistent (Physician Assistant)

Physician Assistant — Duale Hochschule Sachsen

An der dualen Hochschule Sachsen (friihere Berufsakademie Sachsen) am Standort Plauen werden seit Oktober 2015
Arztassistenten ausgebildet. Der Arztassistent ist ein junger Gesundheitsberuf, dessen Qualifikation zwischen jener
der Gesundheitsfachberufe und derjenigen der Arzte angesiedelt ist. Das Bachelor-Studium qualifiziert dazu, im Rah-
men von Delegation durch einen Facharzt, bei einer Vielzahl von Tatigkeiten bei der Patientenversorgung mitzuwirken
bzw. diese selbst zu libernehmen. Voraussetzung fiir die Aufnahme des Studiums ist eine abgeschlossene Berufsaus-
bildung in einem Gesundheitsfachberuf.
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https://lds.sachsen.de/soziales/?art_param=978
https://www.lds.sachsen.de/soziales/?ID=23050&art_param=1147
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Vorbereitungskurs zahnmedizinische Kenntnispriifung

Als erste Kammer bietet die Landeszahnirztekammer Sachsen (LZKS) seit dem April 2024 deutschlandweit einen
Vorbereitungskurs auf die zahnmedizinische Kenntnispriifung fiir Zahnarzte an, die ihren Abschluss in Drittstaaten
absolviert haben. Diese haben vor Erteilung der Approbation sowohl den Nachweis lber die erforderlichen Fachspra-
chenkenntnisse als auch lber den gleichwertigen Ausbildungsstand zu erbringen. Wenn die zustédndige Approbations-
und Anerkennungsbehdrde die Gleichwertigkeit des zahndrztlichen Ausbildungsstandes bei dem betroffenen Zahnarzt
nicht feststellen kann, muss die Person eine anspruchsvolle Kenntnispriifung vor dem Landespriifungsamt bestehen.
Mit dem Kurs bietet die LZKS eine optimale Vorbereitung fiir ein erfolgreiches Durchlaufen der Kenntnispriifung.

Koordination der beruflichen Anerkennung ausldndischer Gesundheitsfachkrafte

Startseite - Koordination der beruflichen Anerkennung von Gesundheitsfachkréften aus dem Ausland - sachsen.de
Seit dem Jahr 2023 finanziert das SMS das Projekt ,Koordination der beruflichen Anerkennung ausléndischer Ge-
sundheitsfachkréfte”, dessen Trager der EXIS Europa e. V. ist. Die Koordinierung zielt darauf ab, Angebot und Nach-
frage von AnpassungsmaBnahmen fiir ausldndische Gesundheitsfachkrafte, insbesondere aus Drittstaaten, zusam-
menzufiihren. In dem vorausgegangenen Modellprojekt (November 2019-2022) ist die Koordination der beruflichen
Anerkennung ausldndischer Gesundheitsfachkrafte als wichtige Anlaufstelle fiir Arbeitgeber, Bildungstrager und Be-
hérden etabliert worden, die nun weiter ausgebaut und verstetigt wird. Fachlich geeignete Qualifizierungspartner zur
Absicherung eines bedarfsgerechten Angebotes bei Anpassungsqualifizierungen bzw. Vorbereitungslehrgangen zur
Kenntnispriifung in Sachsen wurden und werden vernetzt und die Prozessablaufe hinsichtlich der Qualifizierung,
Integration und qualifikationsaddquaten Beschaftigung von auslandischen Fachkraften in den Gesundheitsfachberu-
fen in Sachsen verbessert.

Weiterbildungen fiir die Gesundheitsfachberufe

Gesundheitsfachberufe | Liste & Informationen - Gesundheit

In Sachsen werden an 68 staatlich anerkannten Weiterbildungseinrichtungen Fachkrdfte mit Berufsabschluss in ei-
nem Gesundheitsfachberuf zu Spezialisten ausgebildet, z. B. Leitungsaufgaben in Gesundheitseinrichtungen und in
Pflegeeinrichtungen, Weiterbildung Praxisanleitung als Funktionsweiterbildungen sowie Fachweiterbildungen Inten-
sivpflege und Anasthesie, Notfallpflege sowie Schwerstpflege und Gerontopsychiatrie. Rechtsgrundlage sind das Wei-
terbildungsgesetz Gesundheitsfachberufe und die Weiterbildungsverordnung. Die Absolventen der Weiterbildungs-
lehrgdnge erhalten eine geschiitzte Weiterbildungsbezeichnung, die bundesweit anerkannt wird.

Beratungsstelle Pflegeausbildung an der TU Dresden

www.beratung-pflegeausbildung-sachsen.de/

An der Beratungsstelle Pflegeausbildung Sachsen an der TU Dresden werden bedarfsorientierte Veranstaltungen fiir
praxisanleitende Personen (Pflegefachkrifte mit Weiterbildung Praxisanleitung), basierend auf einer wissenschaftli-
chen Erhebung fiir Sachsen (ERPP-Studie) mit dem Ziel angeboten, dass diese ihrer tragenden Rollen im Rahmen der
Pflegeausbildung nach Pflegeberufegesetz gerecht werden und ihre Handlungskompetenz erhéhen. Die Themen sind
sehr breit, von der Einhaltung gesetzlicher Vorgaben (z. B. kompetenzorientiertes Beurteilen in praktischen Priifun-
gen), tiber die Gestaltung der Zusammenarbeit mit anderen an der Ausbildung Beteiligten (= Lernortkooperationen),
bis zum alltaglichen Umgang mit individuellen Herausforderungen der einzelnen Auszubildenden (z. B. sozioemotio-
nale Belastungen). Auch fiir Auszubildende ist die Beratungsstelle Ansprechpartner mit dem Ziel, Ausbildungsabbrii-
che zu verhindern.

Sportbegleitende Ausbildung zum Physiotherapeuten

Sportbegleitende Ausbildung zum Physiotherapeuten

An der Johanniter Akademie Leipzig wird Spitzensportlern aufgrund einer spezifischen Ausbildungsplanung die Mdg-
lichkeit geboten, neben ihrer Ausbildung in der Physiotherapie ihrem jeweiligen Leistungssport nachzukommen.

Pharmazeutisch-Technische Assistenz - PTA als Teilzeitausbildung

Informationen-PTA-Ausbildung | SLAK

Die Regelausbildung sieht bis zum ersten Priifungsabschnitt eine zweijdhrige i. d. R. vollzeitschulische Ausbildung
ohne Ausbildungsvergiitung vor. Zur Attraktivitdtssteigerung der schulischen Ausbildung zur pharmazeutisch-tech-
nischen Assistenz (PTA) wurde in Sachsen alternativ zur vollzeitschulischen, zweijahrigen Ausbildung (ohne Ausbil-
dungsvergiitung) an mehreren Gffentlichen Schulen eine Teilzeitausbildung eingerichtet. Neben dem Schulunterricht
sind die Schiiler bereits in Teilzeit als Angestellte in einer Apotheke beschéaftigt und erhalten eine Vergiitung, bevor
sie den ersten Abschnitt der Ausbildung mit abschlieBender Staatspriifung absolvieren. Die Ausbildungszeit verlangert
sich um ein Jahr.
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Hebammen: Koordinierungsstelle

Startseite - HeKoSa | Hebammenkoordinierungsstelle Sachsen

Der Freistaat Sachsen fordert seit 2018 eine Koordinierungsstelle fiir die Versorgung mit Hebammenleistungen, die
insbesondere den Schwangeren und Familien den Zugang zu Informationen und konkret erforderlichen Hebammen-
leistungen erleichtern soll. Die Koordinierungsstelle gibt dariiber hinaus allen an einer beruflichen Ausbildung Inte-
ressierten Auskunft zum Berufsbild und zu Ausbildungsmdglichkeiten im Freistaat Sachsen. Die ,Hebammenkoordi-
nierungsstelle Sachsen - HeKoSa" steht als Ansprechpartner fiir alle Fragen zur Hebammentéatigkeit zur Verfiigung.



https://www.hebammen-sachsen.de/

9 Zusammenfassung

Die Studie untersucht die Gesundheitswirtschaft in Sachsen als Querschnittsbranche mit hoher Bedeutung fiir Wirt-
schaft und Beschaftigung sowie Innovation. Sie zeigt, dass der Sektor weit tiber die klassische Gesundheitsversorgung
hinausreicht und wirtschaftliche, wissenschaftliche sowie versorgungsbezogene Funktionen miteinander verbindet.

Eckdaten zur Gesundheitswirtschaft in Sachsen (2023)

17,4 Mrd. € i] +4,8 % Wachstum (p. a.)
Bruttowertschdpfung 2014-2023
334,3 Tsd. ﬂ +1,7 % Wachstum (p. a.)
Erwerbstitige 2014-2023
2,7 Mrd. € +3,8 % Wachstum (p. a.)
2.4 Mrd. € +4,5 % Wachstum (p. a.)
Importe 2014-2023

Die Gesundheitswirtschaft zahlt in Sachsen zu den bedeutenden Wirtschafts- und Beschaftigungsbereichen. Sie
steht flir 12,2 % der Wirtschaftsleistung und 16,1 % aller Erwerbstatigen im Freistaat. Mit einem durchschnittlichen
Wachstum von 4,8 % p. a. entwickelte sie sich etwas dynamischer als die sichsische Gesamtwirtschaft (4,2 %). Zu-
gleich erwies sich der Sektor auch in der COVID-19-Pandemie als stabil. Die Exporte stiegen seit 2014 um 39,8 %
und erreichten 4 % des sdchsischen Gesamtexports.
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Kernbereich und erweiterter Bereich der Gesundheitswirtschaft nach Giitergruppen

Anteile der Giitergruppen an der Bruttowertschépfung der Gesundheitswirtschaft
in Sachsen

2,00
1.7% 20,70/0

1,3%
2,4%

Kernbereich (H1-H7)
= H1 Humanarzneimittel
= H2 Medizinprodukte und Medizintechnische GroBgerdte
= H3 Einzelhandelsleistungen des Kernbereichs

H4 Krankenversicherungen und offentliche Verwaltung
= H5 Dienstleistungen stationdrer Einrichtungen
1,9%\ = H6 Dienstleistungen von nicht stationdren Einrichtungen
2,6% H7 GroBhandelsleistungen des Kernbereichs
2.3% Erweiterter Bereich (E1-E5)
= E1 Waren zur eigenstdandigen Gesundheitsversorgung
= E2 Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen
= E3 Sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft
= E4 |nvestitionen
= E5 E-Health

Abbildung 147: Anteile der Giitergruppen an der Bruttowertschopfung der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023; Quelle: Bun-
desministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berech-
nungen: WifOR.

Der Kernbereich der Gesundheitswirtschaft (H1-H7) prégt die Branchenstruktur in Sachsen deutlich. Er vereint den
uberwiegenden Teil der Wertschdpfung und wird vor allem von den nicht-stationdren und stationaren Einrichtungen
getragen, auf die jeweils knapp ein Drittel der gesamten Bruttowertschopfung der Gesundheitswirtschaft entfallen.
Alle librigen Gitergruppen des Kernbereichs fallen demgegeniiber deutlich kleiner aus. Auch bei den Erwerbstédtigen
zeigt sich diese Dominanz: Rund drei Viertel aller Beschaftigten der Gesundheitswirtschaft entfallen auf den Kernbe-
reich; gepragt wird die Beschaftigungsstruktur ebenfalls vor allem von den nicht-stationdren und stationdren Ein-
richtungen. Beim AuBenhandel ist der Kernbereich zwar ebenfalls groBer als der erweiterte Bereich, sein Gewicht fallt
aber geringer aus als bei Wertschépfung und Beschaftigung: Auf ihn entfallen knapp zwei Drittel der Exporte und
etwa die Halfte der Importe. Die Exporte des Kernbereichs konzentrieren sich vor allem auf Humanarzneimittel und
Medizinprodukte.

Der erweiterte Bereich der Gesundheitswirtschaft (E1-E5) ist strukturell kleiner als der Kernbereich, weist jedoch
eine breiter verteilte Guterstruktur auf. Die groBten Anteile entfallen auf Investitionen und sonstige Dienstleistungen
der Gesundheitswirtschaft, die jeweils etwa ein Zehntel der gesamten Bruttowertschépfung erreichen; die librigen
Giitergruppen bleiben deutlich darunter. Zugleich zeigt der erweiterte Bereich eine vergleichsweise hohe Wachs-
tumsdynamik und belegt beim Wachstum der Bruttowertschépfung im Bundesvergleich Rang drei. Auf diesen Bereich
entfallen rund ein Fiinftel der Beschéftigten, mit den groBten Anteilen bei sonstigen Dienstleistungen und Investiti-
onen. Im AuBenhandel ist er relativ stirker vertreten als bei Wertschopfung und Beschaftigung: Er steht fiir gut ein
Drittel der Exporte und etwa die Halfte der Importe. Die Exporte werden vor allem von Waren zur eigenstandigen
Gesundheitsversorgung getragen; bei den Importen fallen daneben auch Investitionen und E-Health stérker ins Ge-
wicht.
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Tabelle 155: Eckdaten zu den Giitergruppen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023 und Wachstum p.a. 2014-2023; Quelle:
Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Be-

rechnungen: WifOR.

Giitergruppe

Jahr 2023

Wachstum p.a.
2014-2023

Bruttowertschopfung: 352,0 Mio. Euro 11,6 %
- Erwerbstatige: 2.200 3,0 %
H1 Humanarzneimittel Export: 1,0 Mrd. Euro 1,9 %
Import: 360,6 Mio. Euro -4,7 %
Bruttowertschopfung: 472,7 Mio. Euro 3,8 %
H2 Medizinprodukte und medizintechni- | Erwerbstatige: 7.500 0,3 %
sche GroBgerate Export: 713,9 Mio. Euro 2,5 %
Import: 821,0 Mio. Euro 7.2 %
H3 Einzelhandelsleistungen des Kernbe- | Bruttowertschépfung: 218,9 Mio. Euro 5,0 %
reichs Erwerbstatige: 6.900 0,6 %
. . . 0
H4 Krankenversicherung und 6ffentliche Bruttowe"rt.schopfung. AL e, AN St
Verwaltun Erwerbstatige: 4.800 0,1 %
9 Import: 0,7 Mio. Euro 11,2 %
Bruttowertschopfung: 5,6 Mrd. Euro 4,2 %
e Erwerbstatige: 101.300 1,6 %
H5 Stationére Einrichtungen Export: 5.2 Mio. Euro 11,5 %
Import: 2,2 Mio. Euro 9,1 %
Bruttowertschépfung: 5,4 Mrd. Euro 4.3 %
. C Erwerbstatige: 129.300 2,0 %
H6 Nicht-stationdre Einrichtungen EXian 0,3 Mio. Euro 7.1 %
Import: 0,1 Mio. Euro 4,6 %
. ) . 0
H7 GroBhandel mit Humanarzneimitteln Bruttowe"rt.sch.opfung. 3994 Mio. Euro 51 c/)O
und medizintechnischen Produkten Erwerbstatige: 4.600 -0,6 %
Import: 3,6 Mio. Euro 2,3 %

Bruttowertschépfung: 452,2 Mio. Euro 4,4 %
E1 Waren zur eigenstandigen Gesund- Erwerbstatige: 7.800 0,9 %
heitsversorgung Export: 609,2 7,3 %
Import: 642,2 6,1 %
Bruttowertschépfung 336,4 Mio. Euro 4,9 %
E2 Sport-, Wellness- und Gesundheits- | Erwerbstatige: 7.600 1.6 %
tourismus Export: 34,2 Mio. Euro 0,7 %
Import: 64,0 Mio. Euro 7.8 %
Bruttowertschépfung: 1,7 Mrd. Euro 6,1 %
E3 Sonstige Dienstleistungen der Ge- Erwerbstatige: 36.800 2,4 %
sundheitswirtschaft Export: 1,0 Mio. Euro 6,9 %
Import: 42,2 Mio. Euro 10,9 %
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. Wachstum p.a.
Giitergruppe Jahr 2023
2014-2023

Bruttowertschopfung: 1,8 Mrd. Euro 6,0 %

- Erwerbstdtige: Export: 22.400 1.1 %

£ s it Export: 144.,4 Mio. Euro 10,0 %
Import: 306,7 Mio. Euro 10,0 %

Bruttowertschépfung: 296,9 Mio. Euro 8,0 %

Erwerbstatige: 3.200 4,8 %

ES E-Health Export: 163,8 Mio. Euro 136,4 9,4 %
Import: Mio. Euro 11,6 %

Die starksten Wachstumsimpulse innerhalb der sdchsischen Gesundheitswirtschaft gehen von einzelnen, vergleichs-
weise kleineren Glitergruppen aus und nicht von den groBten Versorgungsbereichen. Besonders hervorzuheben ist die
Glitergruppe Humanarzneimittel, die sowohl unter den Glitergruppen in Sachsen als auch im Bundesvergleich beim
Wachstum der Bruttowertschdpfung den ersten Rang belegt. Auch E-Health und Investitionen entwickeln sich tiber-
durchschnittlich dynamisch; beide Giitergruppen erreichen im Landervergleich jeweils Rang zwei. Die groBen, fiir die
Branchenstruktur pragenden Versorgungsbereiche wachsen demgegeniiber eher durchschnittlich. Damit wird deut-
lich, dass die Struktur der Gesundheitswirtschaft weiterhin vor allem von der GroBe der stationdren und nicht-stati-
ondren Versorgung dominiert wird, die starksten Wachstumsimpulse jedoch aus den pharmazeutischen, digitalen und
investiven Giitergruppen kommen. Bei den Erwerbstatigen fallt die Dynamik insgesamt deutlich geringer aus als bei
der Bruttowertschopfung. Beschaftigungszuwéachse konzentrieren sich auf wenige Gltergruppen, wie E-Health, Hu-
manarzneimittel und sonstige Dienstleistungen der Gesundheitswirtschaft, wahrend viele andere Bereiche nur ge-
ringe Verdnderungen aufweisen. Im AuBenhandel weist der erweiterte Bereich eine hdhere Dynamik auf, vor allem
bei Investitionen und E-Health. Insgesamt unterstreicht dies, dass sich die Wachstumsdynamik der Gesundheitswirt-
schaft nicht gleichmaBig liber alle Giitergruppen verteilt, sondern auf einige Bereiche konzentriert.

Medizinisch-pflegerische Versorgung, industrielle Gesundheitswirtschaft und weitere Bereiche der Gesundheits-
wirtschaft

Die Analyse der Gesundheitswirtschaft nach den drei Teilbereichen (vgl. Tabelle 20) verdeutlicht deren unterschiedli-
che Bedeutung fiir Wertschdpfung, Beschaftigung und AuBenhandel.

Tabelle 156: Eckdaten zu den drei Teilbereichen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023 und Wachstum p.a. 2014-2023;
Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2025); Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024;
Berechnungen: WifOR.

Wachstum p.a.

Teilbereich Jahr 2023 P

2014-2023
Bruttowertschopfung: 10,9 Mrd. Euro 4,2 %
Medizinisch-pflegerische Versorgung Erwerbstatige: 230.600 1.8 %
Bruttowertschopfung: 2,6 Mrd. Euro 6,6 %
. L Erwerbstatige: 36.100 1,3 %
Industrielle Gesundheitswirtschaft Export: 2.4 Mrd. Euro 3506
Import: 1,6 Mrd. Euro 3,4 %
Bruttowertschépfung: 3,9 Mrd. Euro 5.2 %
Weitere Bereiche der Gesundheitswirt- Erwerbstatige: 67.700 1,5 %
schaft Export: 277,2 Mio. Euro 6,3 %
Import: 811,1 Mio. Euro 7,1 %

Die medizinisch-pflegerische Versorgung bildet den groBten Teilbereich der Gesundheitswirtschaft in Sachsen, dies
gilt insbesondere fiir Wertschopfung und Beschaftigung. Die industrielle Gesundheitswirtschaft ist in besonderem
MaB durch Produktions-, Innovations- und AuBenhandelsbeziige gekennzeichnet.
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Sie weist unter den Teilbereichen der Gesundheitswirtschaft in Sachsen die hdchste Wachstumsdynamik bei der Brut-
towertschopfung auf und belegt im Bundesvergleich beim Wachstum der Bruttowertschépfung Rang zwei. Die wei-
teren Bereiche der Gesundheitswirtschaft stellen einen breit geficherten Teilbereich dar, der handels-, dienstleis-
tungs-, tourismus- und investitionsbezogene Aktivitdten umfasst.

Anteile der Teilbereiche an der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023

100 1
90

10,3

Anteil [0%0]

BWS Erwerbstatige Import Export

H Industrielle Gesundheitswirtschaft = Medizinische Versorgung Weitere Bereiche der GW

Abbildung 148: Anteile der Teilbereiche an der Gesundheitswirtschaft in Sachsen 2023; Quelle: Bundesministerium fiir Wirtschaft
und Energie (BMWE) (2025): Gesundheitswirtschaftliche Gesamtrechnung (GGR), 2024; Berechnungen: WifOR.

Die Anteile der medizinischen Versorgung an Import (0,1%) und Export (0,2%) sind so gering, dass sie graphisch nicht darstellbar
sind.

Insgesamt verdeutlicht die Analyse die breite 6konomische Basis und die differenzierte Binnenstruktur der Gesund-
heitswirtschaft in Sachsen.

Life Sciences und Biotechnologie

Die Life-Sciences-Branche in Sachsen ist zwischen 2014 und 2023 deutlich gewachsen. Die Bruttowertschépfung
stieg in diesem Zeitraum von 0,8 Mrd. Euro auf 1,5 Mrd. Euro, die Zahl der Erwerbstatigen von 14.300 auf 16.700.
Zugleich erhohte sich ihr Anteil an der industriellen Gesundheitswirtschaft von 55,6 % auf 58,3 %. Damit gewann
die Life-Sciences-Branche innerhalb dieses Teilbereichs weiter an Gewicht.

Auch die Biotechnologie ist in diesem Zusammenhang von besonderer Bedeutung. Sie steht innerhalb der Life Sci-
ences fiir einen forschungsintensiven Bereich und ist eng mit der wissenschaftlichen Infrastruktur verkniipft sowie
durch intensive Kooperationsbeziehungen zwischen Wissenschaft, Unternehmen und &ffentlichen Institutionen ge-
pragt. Besondere Schwerpunkte liegen dabei in den Bereichen Biopharmazeutika, personalisierte Medizin und digitale
Gesundheitsldsungen.

Regionale Verteilung ausgewahlter Giitergruppen

Die regionale Analyse ausgewahlter Gltergruppen verdeutlicht eine klare rdumliche Differenzierung innerhalb der
Gesundheitswirtschaft in Sachsen. Wahrend sich Unternehmen im Bereich der Humanarzneimittel und biotechnolo-
gisch geprdgte Aktivitaten vor allem in den urbanen Zentren Dresden und Leipzig konzentrieren, ist die Medizintech-
nik deutlich breiter liber Stadte und Landkreise verteilt. Die Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produk-
ten weisen demgegeniiber einen starker versorgungsbezogenen Charakter auf. Sie stehen haufig in Verbindung mit
Bereichen wie Optik, Horakustik und Orthopadie und tragen zur wohnortnahen Versorgung bei. Insgesamt zeigt sich,
dass technologie- und industrieorientierte Aktivitdten rdumlich starker gebiindelt sind, wahrend handels- und ver-
sorgungsnahe Angebote flichendeckender verbreitet sind.

Herausforderungen und Trends

Die Gesundheitswirtschaft in Sachsen wird bereits heute wesentlich durch Digitalisierung, demografischen Wandel
und die gesundheitlichen sowie versorgungsbezogenen Folgen des Klimawandels gepragt. Diese Entwicklungen er-
6ffnen neue Potenziale, erhohen zugleich aber die Anforderungen an Versorgung, Fachkréfte, Infrastruktur und resi-
liente Lieferketten.
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Die Digitalisierung ist dabei ein zentraler Entwicklungstreiber. Der Ausbau von Dateninfrastrukturen und digitalen
Anwendungen verbessert die Voraussetzungen fiir den Austausch und die Nutzung von Gesundheitsdaten und eroff-
net neue Mdglichkeiten fiir die digitale Unterstiitzung und effizientere Gestaltung von Versorgungsprozessen. Zu-
gleich steigen die Anforderungen an Interoperabilitat, Datenschutz, IT-Sicherheit und die digitale Qualifizierung des
Fachpersonals.

Der demografische Wandel verdndert die Rahmenbedingungen der Gesundheitswirtschaft nachhaltig. Mit dem stei-
genden Anteil dlterer Menschen wachst der Bedarf an Langzeitpflege, geriatrischer Versorgung und der Behandlung
chronischer Erkrankungen. Gleichzeitig nimmt der Bedarf an qualifizierten Fachkraften zu, insbesondere im Pflege-
bereich. Damit riicken die langfristige Sicherung personeller Ressourcen und die Weiterentwicklung der Versorgungs-
strukturen starker in den Mittelpunkt.

Auch die gesundheitlichen und versorgungsbezogenen Folgen des Klimawandels gewinnen an Bedeutung. Verdnderte
gesundheitliche Risiken und Versorgungsbedarfe erhéhen die Anforderungen an klimaresiliente Strukturen, Praven-
tion und Anpassungsstrategien. Zugleich wachst die Bedeutung resilienter Lieferketten bei Arzneimitteln und Medi-
zinprodukten.

Insgesamt zeigen diese Entwicklungen, dass sich die Gesundheitswirtschaft bereits in einem umfassenden Transfor-
mationsprozess befindet.

Forschung, Bildung und Innovationspotenziale

Forschung, Bildung und Innovation bilden eine wesentliche Grundlage fiir die Weiterentwicklung der Gesundheits-
wirtschaft in Sachsen. Besondere Potenziale liegen in der personalisierten Medizin, in Kiinstlicher Intelligenz und Big
Data sowie in technologischen Innovationen an der Schnittstelle von Medizintechnik und Biomedizin. Leistungsfahige
Hochschul- und Forschungsstandorte, insbesondere in Dresden und Leipzig, schaffen giinstige Voraussetzungen, um
wissenschaftliche Erkenntnisse starker in klinische, digitale und technologische Anwendungen zu lberfiihren.

Auch die Bildungslandschaft ist hierfiir fachlich breit aufgestellt. Sie umfasst sowohl hochschulische als auch beruf-
liche Qualifizierungswege mit Schwerpunkten in Medizin, Gesundheitswissenschaften, natur-, sozial- und ingenieur-
wissenschaftlichen Fachrichtungen sowie in den Pflege- und Gesundheitsfachberufen. Insgesamt verfligt Sachsen
damit iiber eine differenzierte Wissens-, Ausbildungs- und Forschungsbasis, die sowohl die Fachkréafteentwicklung
als auch die Innovationsfahigkeit der Gesundheitswirtschaft unterstiitzt.

Entwicklungsperspektiven

Die Gesundheitswirtschaft in Sachsen erweist sich als bedeutender Beschaftigungs-, Stabilitats- und Innovationsfak-
tor der sdchsischen Wirtschaft und hat sich auch in wirtschaftlich schwierigen Phasen als robust erwiesen. MaBgeb-
lich fiir die weitere Entwicklung sind insbesondere die Fachkréftesicherung, die Digitalisierung sowie die Stdrkung
von Forschung, Forschungstransfer, innovativen und exportorientierten Teilbereichen. Zu beachten ist zudem, dass
die Gesundheitswirtschaft in Sachsen vielfach mittelstdndisch und kleinteilig geprédgt ist und nur in begrenztem Um-
fang liber groBere industrielle Kapazitdten verfiigt. Daraus ergeben sich Ansatzpunkte, exportorientierte Teilbereiche
starker tiberregional und international zu positionieren. Darliber hinaus weist Sachsen eine vergleichsweise geringere
Pro-Kopf-Wertschdpfung auf, wie sie in dhnlicher Weise auch in anderen ostdeutschen Flachenlandern zu beobach-
ten ist. Dies kann als Hinweis auf vertieft zu priifende strukturelle Faktoren verstanden werden.

Schlussbetrachtung

Die Studie zeigt, dass die Gesundheitswirtschaft in Sachsen als Querschnittsbranche wirtschaftliche, wissenschaftli-
che und versorgungsbezogene Funktionen miteinander verbindet. Sie verdeutlicht ihren volkswirtschaftlichen Stel-
lenwert, ihre innere Struktur und zentrale Entwicklungslinien. Kennzeichnend fiir die Gesundheitswirtschaft ist die
enge Verzahnung von Beschaftigung, Innovation und Versorgung. Ihre Entwicklung geht mit wirtschaftlichen Wachs-
tums- und Modernisierungsprozessen einher und steht zugleich in Zusammenhang mit der Weiterentwicklung ge-
sundheitlicher Versorgungsstrukturen. Vor diesem Hintergrund zeigt die Studie, dass die Gesundheitswirtschaft in
Sachsen neben ihrer gesundheitspolitischen auch wirtschaftspolitische Relevanz aufweist. Zugleich gibt sie Impulse
fiir eine starkere sektorenlbergreifende Zusammenarbeit und Vernetzung und bietet Akteuren aus Wirtschaft, Wis-
senschaft, Versorgung, Politik und Verwaltung wichtige Ankniipfungspunkte fiir die weitere Entwicklung der Gesund-
heitswirtschaft in Sachsen.
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10 Anhang

10.1 Tabellen und Dateniibersichten

Tabelle 157: Einteilung der Guterkategorien zu den Gutergruppen des Kernbereichs und erweiterten Bereichs der GGR (Quellen:
(1) Modifiziert nach Bundesministerium fiir Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft — Handbuch zur Ge-
sundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung mit Erlauterungen und Lesehilfen; (2) BioCon Valley (2015): Konferenzbericht. Natio-
nale Branchenkonferenz Gesundheitswirtschaft in Rostock).

Kernbe- Gitergruppe Giiter- | Giiterkategorie (2-stelliger Giitercode)
reich code
(kew) Humanarzneimittel H1 H11 Pharmazeutische Humanarzneimittel
H12 Chemische Humanarzneimittel
Medizinprodukte und H2 H21 Medizintechnische Produkte und Gerate
Medizintechnische H22 Fahrzeuge
GroBgeréte
Einzelhandelsleistungen H3 H31 Einzelhandelsleistungen mit Humanarzneimitteln
des Kernbereichs H32 Einzelhandelsleistungen mit Medizintechnischen
Produkten, Gerdten und Fahrzeugen
Krankenversicherung und H4 H41 Gesetzliche Krankenversicherung und 6ffentliche
offentliche Verwaltung Verwaltung
H42 Private Krankenversicherung
Dienstleistungen statio- H5 H51 Dienstleistungen von Krankenhdusern
ndrer Einrichtungen H52 Dienstleistungen von Vorsorge- und Rehabilitati-

onseinrichtungen

H53 Dienstleistungen von stationdren/teilstationéren
Pflegeeinrichtungen

Dienstleistungen H6 H61 Dienstleistungen von Arztpraxen

Nicht-stationdrer H62 Dienstleistungen von Zahnarztpraxen
Einrichtungen

H63 Dienstleistungen von Praxen sonstiger medizini-
scher Berufe
H64 Dienstleistungen von ambulanter Pflege

GroBhandelsleistungen H7 H71 GroBhandelsleistungen mit Humanarzneimitteln
des Kernbereichs H72 GroBhandelsleistungen mit medizintechnischen
Produkten

H73 Handelsvermittiung mit Glitern des Kernbereichs

Erweiterter | Waren zur eigenstandi- E1 E11 Korper-, Mund- und Zahnpflegeprodukte, Nah-
Bereich gen Gesundheitsversor- rungserganzungsmittel
(EGW) gung E12 Biologische Lebensmittel, Obst, Gemiise
E13 Naturfaser- und 6kologische Bekleidung, Sportbe-
kleidung
E14 Gesundheitswissenschaftliche und medizinische Li-
teratur
E15 Sport- und Fitnessgerate inkl. Schutzbekleidung
Sport-, Wellness- und E2 E21 Sportdienstleistungen
Tourismusdienstleistun- E22 Wellness- und Tourismusdienstleistungen
gen
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Erweiterter | Giitergruppe Giiter- | Guterkategorie (2-stelliger Glitercode)

Bereich code
(EGW) Sonstige Dienstleistungen E3 E31 Unternehmensberatung und &ffentlichkeitswirk-
der Gesundheitswirt- same Unterstlitzung fiir Einrichtungen des Gesundheits-
schaft wesens
E32 Sonstige Dienstleistungen von Einrichtungen des
Gesundheitswesens
E33 Interessensvertretung und Informationsdienstleis-
tungen des Gesundheitswesens
E34 Einzelhandelsleistungen des Erweiterten Bereichs
der Gesundheitswirtschaft
E35 GroBhandelsleistungen des Erweiterten Bereichs der
Gesundheitswirtschaft
Investitionen E4 E41 Ausbildung in Gesundheitsberufen
E42 Forschung & Entwicklung in der Gesundheitswirt-
schaft

E43 Bauinvestitionen im Gesundheitswesen

E44 Dienstleistungen von Architekturbiiros fiir Einrich-
tungen des Gesundheitswesens

E-Health E5 E51 Gerate der Datenverarbeitung und Telekommunika-
tion zur Nutzung in der Gesundheitsversorgung

E52 Dienstleistungen der Informationstechnologie in der
Gesundheitsversorgung

E53 Dienstleistungen der Datenverarbeitung der Ge-
sundheitsversorgung
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Tabelle 158: Unternehmen/Niederlassungen/Filialen der Giitergruppen H 1, H 21, H32 in Sachsen nach Giitergruppe/-kategorien

(ohne Filialen tiberregionaler Ketten in den Bereichen Optik, Hérakustik, Orthopadie, Zahntechnik, Sanititshaus); Quelle: Firmen-

datenbank der Wirtschaftsforderung Sachsen (Datenstand: 2022/2023, abgerufen im Januar 2025)

Unternehmen (alphabetisch) Ort Krel_i;;:rili(;e;/a dt
H1 Humanarzneimittel
QI:): g(:;/slr_llced biochemical compounds -Biomedizinische Forschungsreagen- Radeberg Bautzen
Aesica Pharmaceuticals GmbH, NL Zwickau Zwickau Zwickau
Agraria Pharma GmbH (PWA Dr. Haufe Gmbh) Dresden Dresden, Stadt
APOGEPHA Arzneimittel GmbH Dresden Dresden, Stadt
Arevipharma GmbH, Hauptsitz Radebeul Radebeul MeiBen
Bombastus-Werke AG Freital gi:::;;cez?rsshweiz_
CHI_3 Carbohydrate Pirna GmbH & Co. KG (JRS Unternehmensgruppe J. Retten- Pirna Séchsischg Schweiz-
maier & Sohne GmbH + Co KG) Osterzgebirge
CUP Laboratorien Dr. Freitag GmbH (CUP Contract Labs) Radeberg Bautzen
g::;:?e Medizinalcannabis GmbH (Tochter von Demecan Holding Ebersbach MeiBen
Dr. K. Hollborn & S6hne GmbH & Co. KG Leipzig Leipzig, Stadt
GlaxoSmithKline Biologicals Dresden Dresden Dresden, Stadt
IODAX Pharma AG Dresden Dresden, Stadt
Laborgemeinschaft fiir Himatologie und Onkologie GmbH LGHO GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
L-A-W Services GmbH Leipziger Arzneimittelwerk (Adragos Pharma GmbH) Leipzig Leipzig, Stadt
Menarini - Von Heyden GmbH, Produktionsstandort Dresden Dresden Dresden, Stadt
Pharma Radebeul GmbH Radebeul MeiBen
PHYLAK Sachsen GmbH Eﬁ:‘;ﬁfg p Bautzen
WH Pharmawerk Weinbéhla GmbH (PWA Dr. Haufe Gmbh) Weinbohla MeiBen
H1 Humanarzneimittel
Rotem GmbH (Tochter der Rotem Industries Ltd.) Leipzig Leipzig, Stadt
ROTOP Pharmaka GmbH Dresden Dresden, Stadt
ROTOP Radiopharmacy GmbH Dresden Dresden, Stadt

SAXONIA PHARMA GmbH & Co. KG (TRENDVITAL)

Crimmitschau

Zwickau

Schurer Pharma & Kosmetik GmbH (GRUNHORN - Die Cannabis-Gruppe) Leipzig Leipzig, Stadt
zytomanufaktur Dresden GmbH Dresden Dresden, Stadt
Trimt GmbH Radeberg Bautzen

H1 Humanarzneimittel (Biotechnologie)

AvenCell Europe GmbH, NL Europa Dresden Dresden, Stadt
c-LEcta GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
CO.DON GmbH, Hauptsitz Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
Eurofins Food & Feed Testing Leipzig GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
GenArc (Genome Architecture) GmbH Dresden Dresden, Stadt
HAEMA GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
HAEMA GmbH, Filiale Gorlitz Gorlitz Gorlitz
HAEMA GmbH, Filiale Plauen Plauen Vogtlandkreis
HAEMA GmbH, Filiale Zwickau Zwickau Zwickau
HAEMA GmbH, Filialen Dresden (3) Dresden Dresden, Stadt
HAEMA GmbH, Hauptsitz + Filialen Leipzig (3) Leipzig Leipzig, Stadt
INDICAL BIOSCIENCE GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Innate Repair Saxony GmbH Dresden Dresden, Stadt
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Landkreis/

Unternehmen (alphabetisch) Ort Krelsfreie Stadt
H1 Humanarzneimittel (Biotechnologie)

MDTB Cells GmbH Radebeul MeiBen
Primogene GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Riboxx GmbH, Hauptsitz Dresden Dresden Dresden, Stadt
Riboxx GmbH, NL Radebeul Radebeul MeiBen

Seamless Therapeutics GmbH Dresden Dresden, Stadt
Soufflé Therapeutics GmbH (Tochter der Soufflé Therapeutics Inc. USA) Dresden Dresden, Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Biotechnologie)

AP Diagnostics GmbH

Leipzig

Leipzig, Stadt

Bionethos GmbH

Parthenstein

Leipzig

Biotype GmbH Dresden Dresden, Stadt
Diazyme Europe GmbH, NL Dresden Dresden Dresden, Stadt
DKMS Life Science Lab gGmbH Dresden Dresden, Stadt
DKMS Stem Cell Bank gGmbH Dresden Dresden, Stadt
Dresden LABservice GmbH Dresden Dresden, Stadt
Epitype GmbH Dresden Dresden, Stadt
FamiCord AG (ehem. Vita 34 AG) Leipzig Leipzig, Stadt
Genewiz Germany GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Genolytic GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
GVG Genetic Monitoring GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Lipotype GmbH Dresden Dresden, Stadt
Max-Bergmann-Zentrum fiir Biomaterialien Dresden Dresden Dresden, Stadt
MDG Molecular Diagnostics Group GmbH Dresden Dresden, Stadt
Neuron-D GmbH Dresden Dresden, Stadt
ParoX GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
PathoNext GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
pes Gesellschaft fiir Medizinische Diagnosesysteme mbH Markkleeberg Leipzig
Roboscreen GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
ZELLKRAFTWERK GmbH (a Canopy Biosciences Company) Leipzig Leipzig, Stadt
H21 Medizintechnische Produkte und Geréte (Biotechnologie) + H32 Einzelhandelsleistungen
Genovia GmbH Zwenkau Leipzig
pluriSelect Life Science UG & Co. KG Leipzig Leipzig, Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerate

ACEOS GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
ACL GmbH Markkleeberg Nordsachsen
Ahlstrom Germany GmbH, NL Barenstein Barenstein Erzgebirgskreis
Allmed Dialysis Technologies GmbH Pulsnitz Bautzen
Allmed Medical Industries GmbH Pulsnitz Bautzen
Allmed Medical GmbH Pulsnitz Bautzen
AMEDTEC Medizintechnik Aue GmbH Aue Erzgebirgskreis
AMEDTEC Medizintechnik Aue GmbH Aue Erzgebirgskreis
Andjana Instruments UG (haftungsbeschrénkt) Dresden Dresden, Stadt
Anvajo GmbH Dresden Dresden, Stadt
AUROSAN GmbH, NL Leipzig (Herrmann Medizintechnik) Leipzig Leipzig, Stadt
AUROSAN GmbH, NL Radebeul (Herrmann Medizintechnik) Radebeul MeiBen

B. Braun Avitum Saxonia GmbH, NL BerggieBhiibel

BerggieBhiibel

Séchsische Schweiz-
Osterzgebirge




Landkreis/

Unternehmen (alphabetisch) Ort Krelsfreie Stadt
H21 Medizintechnische Produkte und Gerate
B. Braun Avitum Saxonia GmbH, NL Radeberg Radeberg Bautzen
B. Braun Avitum Saxonia GmbH, NL Wilsdruff Wilsdruff gif:fz';‘;tiersshwe'z’
Better Basics Laborbedarf GmbH Dresden Dresden, Stadt
Bio SAW GmbH Dresden Dresden, Stadt
Carbolife technologies GmbH & Co. KG Dresden Dresden, Stadt

Catgut GmbH (Peters Surgical Gruppe) Markneukirchen Vogtlandkreis
Cell.Copedia GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Ceramaret Meissen GmbH MeiBen MeiBen

Cordamed GmbH Heidenau gig:rszi;ztierszhweiz_
Cortex Biophysik GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Cryoalfa Europe GmbH Radebeul MeiBen

dantschke MEDIZINTECHNIK GmbH & Co. KG Markkleeberg Leipzig
Dentalkauf24 Diirrschmidt Dentalhandels GmbH Adorf Vogtlandkreis
Dentika GmbH Lohmen (S)i;:rszi;ztier;;hweiz_
Dr. Junghans medical GmbH Bad Lausick Leipzig

Dr. Miiller Geritebau GmbH Freital ?)ii::zi;(;tiersshweiz_
Elasowa Produktions GmbH & Co. KG Pausa/Vogtl. Vogtlandkreis

Endo Health GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
ESUMEDICS GmbH Niederdorf Erzgebirgskreis
FESMED Verbandmittel GmbH Frankenberg Mittelsachsen
Fischer ANalysen Instrumente GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
FUNERALIA GmbH Ehrenfriedersdorf Erzgebirgskreis
Gamma-Service Medical GmbH (GS-Med) (Tochter von Eckert & Ziegler) Leipzig Leipzig

GIERTH X-Ray international GmbH Riesa MeiBen

GRAUPNER medical solutions GmbH Geyer Erzgebirgskreis
Hartmann GmbH, Hauptsitz Hainichen Hainichen Mittelsachsen
Hegewald Medizinprodukte GmbH Lichtenberg Mittelsachsen

Heine & Bohm GmbH Medizintechnik, Filiale Bautzen Bautzen Bautzen

Heine & Bohm GmbH Medizintechnik, Hauptsitz Dresden Dresden Dresden, Stadt
Hemedis GmbH WeiBenborn Mittelsachsen
Heraeus Medevio, NL Dresden Dresden Dresden, Stadt
hestomed GmbH St. Egidien Zwickau

Hillert Endoskopie-Technik GmbH Leipzig Leipzig, Stadt

imk Health Intelligence GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
Ingenieurbiiro Simon KG Taucha Nordsachsen
INJECTA GmbH (Sarstedt AG Co. KG) Klingenthal Vogtlandkreis
InnoTERE GmbH Radebeul MeiBen

inotec Forschungs- und Entwicklungsgesellschaft mbH Leipzig Leipzig, Stadt
Integromed GmbH, Hauptsitz Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
IONTO-COMED Leipzig GmbH Thallwitz Leipzig

Isotope Technologies Dresden GmbH (Tochter von Eckert & Ziegler) Dresden Dresden, Stadt
Kallies Feinchemie AG Sebnitz éi::fz'zcetfrsghwe'z
Lemoine Germany GmbH Oederan Mittelsachsen
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Unternehmen (alphabetisch)

Ort

Landkreis/
Kreisfreie Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerdte

Manfred Heinze Dental GmbH

Leipzig

Leipzig, Stadt

MASK-Anaplastologen GmbH, Hauptsitz Leipzig

Leipzig

Leipzig, Stadt

mbnet Engineering GmbH

Schirgiswalde-Kir-
schau

Bautzen

MEDISAX Gesellschaft fiir Medizin- und Industrietechnologie mbH Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
MEDIZIN & SERVICE GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
MEDIZIN & SERVICE GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
Medizin- und Labortechnik Engineering GmbH Dresden Radebeul MeiBen
Medizintechnik Dr. Bernd-R. Angierski Dresden Dresden, Stadt
Medizintechnik Hutschenreuter GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Medizintechnik St. Egidien GmbH St. Egidien Zwickau

Michael Sendzik Dental OHG Dentaltechnik-Service und Vertrieb Freital gii::zi;(;tiersshweiz_
MLE Medizin- und Labortechnik Engineering GmbH Dresden Radebeul MeiBen

mms Medizintechnik GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Mobiflex GmbH Doberschiitz Nordsachsen
MoveoMed GmbH Radebeul MeiBen

MTP Medical Technologies GmbH (Serumwerk Bernburg AG) Pirna gii::zizzt?r;;hweiz_
NUVIA Instruments GmbH, NL Dresden Dresden Dresden, Stadt

NWT Dental GmbH Taucha Nordsachsen

NWT GmbH Taucha Nordsachsen

OFA Bamberg GmbH, NL Glauchau Glauchau Zwickau

OxyCare GmbH, Niederlassung Dresden (ehemals A.R.U. Medizintechnik
GmbH)

Kesselsdorf

Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge

PFERBECK UG (haftungsbeschrénkt) Glauchau Zwickau

Pochert GmbH & Co. KG Dresden Dresden, Stadt

Porex Technologies GmbH Obergurig Bautzen

projekt medizin GmbH Zwonitz Erzgebirgskreis

RECO Medizintechnik H. Wolfgang Rentsch e.X. Pirna Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge

RECO Medizintechnik H. Wolfgang Rentsch eX. Pirna SR SR
Osterzgebirge

Reha & Medi Hoffmann GmbH Leipzig Leipzig, Stadt

REHA Automobil-Technik GmbH Zschorlau Erzgebirgskreis

Roland Pechan GmbH & Co. KG Machern Leipzig

Rosenberger Messtechnik Sachsen GmbH, NL von Rosenberger Hochfrequenz- Radeberg Bautzen

technik GmbH & Co. KG

Sarstedt GmbH; ehemals Medical Produkte Lichtenberg GmbH

Brand-Erbisdorf

Mittelsachsen

Hohenstein-Ernstt-

Serviceteam Simon GmbH hal Zwickau
simple med GmbH Cunewalde Bautzen
Simplebreath GmbH Markranstadt Leipzig
Sonovum GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Synergy Health Radeberg (a STERIS Company) Radeberg Bautzen
Sysmex Partec GmbH, Hauptsitz Gorlitz Gorlitz Gorlitz
Sysmex Partec GmbH, NL Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
Telealarm Europe GmbH (ASSA ABLOY Gruppe) Leipzig Leipzig, Stadt
THEA-Devices GmbH Wurzen Leipzig
THIENEL Dental e.K. Dresden Dresden, Stadt

303



Landkreis/

Unternehmen (alphabetisch) Ort Krelsfreie Stadt
H21 Medizintechnische Produkte und Gerate
UNIVERSAL Laborservice GmbH, Hauptsitz Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
VacuTec MeBtechnik GmbH (Hérmann Gruppe) Dresden Dresden, Stadt
VivoSens Medical GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Von Ardenne Institut fiir Angewandte Medizinische Forschung GmbH Dresden Dresden, Stadt
Zellmechanik Dresden GmbH Dresden Dresden, Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerdte + H32 Ei

nzelhandelsleistungen

anmed GmbH Crottendorf Erzgebirgskreis
Critical Care GmbH, NL Chemnitz (ehem. Schmidt Medizintechnik GmbH) Chemnitz Chemnitz, Stadt
Dental 2000 Full-Service-Center GmbH & Co. KG; NL Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
Elastotex Service GmbH Klipphausen MeiBen

Gerhard GrieBbach Glashiitte - Dental und Feinmechanik Glashiitte gig::zi;ztiersshweiz_
Hestia Service GmbH Plauen Vogtlandkreis

LIKE Medizintechnik GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
MeDent GmbH Sachsen, Medizin- und Dentalfachhandel Chemnitz Chemnitz, Stadt
MEPRO Dr. Stehr Medizintechnik GmbH Dresden Dresden, Stadt
PHACON GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Coswig Coswig MeiBen

Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Plauen Plauen Vogtlandkreis
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Sebnitz Sebnitz gii::zi;ztiersshweiz_
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filiale Stollberg Stollberg Erzgebirgskreis
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Filialen Dresden (2) Dresden Dresden, Stadt
Saegeling Medizintechnik Service- und Vertriebs GmbH, Hauptsitz Heidenau Heidenau B el

Osterzgebirge

Strumpfwerk Lindner GmbH

Hohenstein-Ernstt-
hal

Zwickau

VmedD GmbH

Dresden

Dresden, Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Geréite (Optik) + H3

2 Einzelhandelsleistungen

alloptik Buschner & SiiB GbR Augenoptik am Markt, Hauptsitz Schneeberg Schneeberg Erzgebirgskreis
alloptik, Filiale Eilenburg Eilenburg Nordsachsen
alloptik, Filiale Kirchberg Kirchberg Zwickau
alloptik, Filiale Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
alloptik, Filiale Plauen Plauen Vogtlandkreis
alloptik, Filiale Reichenbach Reichenbach Vogtlandkreis

alloptik, Filiale Schneeberg Schneeberg Erzgebirgskreis
alloptik, Filiale Stollberg Stollberg Erzgebirgskreis
alloptik, Filiale Torgau Torgau Nordsachsen
APO Optik GmbH Schkeuditz - Apollo-Optik - Schkeuditz im Rathaus-Quar- Schkeuditz Nordsachsen

ree, Franchise-Filiale

Apollo-Optik - Annaberg-Buchholz, Franchise-Filiale

Annaberg-Buchholz

Erzgebirgskreis

Apollo-Optik - Borna im Kaufland, Franchise-Filiale Borna Leipzig

Apollo-Optik - Delitzsch, Franchise-Filiale Delitzsch Nordsachsen
Apollo-Optik - Freital WeiBeritz Park, Franchise-Filiale Freital éif:fz'zcetfrsghwe'z
Apollo-Optik - Glauchau im Kaufland, Franchise-Filiale Glauchau Zwickau
Apollo-Optik - Grimma - Markt, Franchise-Filiale Grimma Leipzig
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Unternehmen (alphabetisch)

Ort

Landkreis/
Kreisfreie Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Geréte (Optik) + H3

2 Einzelhandelsleistungen

Apollo-Optik - Kamenz - Rosa-Luxemburg-5Str., Franchise-Filiale Kamenz Bautzen
Apollo-Optik - Limbach-Oberfrohna - Helenenstr., Franchise-Filiale Limbach-Oberfrohna | Zwickau
Apollo-Optik - Lébau - Innere Zittauer Str., Franchise-Filiale Lébau Gorlitz
Apollo-Optik - Meerane im Kaufland-Center, Franchise-Filiale Meerane Zwickau
Apollo-Optik - Radebeul - Bahnhofstr., Franchise-Filiale Radebeul MeiBen
Apollo-Optik - Radeburg - Heinrich-Zille-Str., Franchise-Filiale Radeburg MeiBen
Apollo-Optik - Riesa in der Elbgalerie, Franchise-Filiale Riesa MeiBen
Apollo-Optik - St. Egidien Auersberg Center, Franchise-Filiale St. Egidien Zwickau
augenoptik aktuell e.K. Inh. Matthias Rantzsch Chemnitz Chemnitz, Stadt
Augenoptik Bettin GmbH (aktivoptik) Coswig, Franchise-Filiale Coswig MeiBen
Augenoptik Glas GmbH, Hauptsitz + Filiale Eilenburg Eilenburg Nordsachsen
Augenoptik Helga Rastig e.K. Wilsdruff (S)i;:rszi;ztier;;hweiz_
Augenoptik Hofmann, Hauptsitz + Filiale Groditz Groditz MeiBen
Augenoptik Koch GmbH Taucha Nordsachsen
Augenoptik Krause Strehla MeiBen
Augenoptik Lange e.K. Inh. Andrea Lange-Hannasky Delitzsch Nordsachsen
Augenoptik Metzler Thum Erzgebirgskreis
Augenoptik Miinzenberg Beate Miinzenberg e. K. Markkleeberg Leipzig
Augenoptik Schatz GmbH Torgau Nordsachsen
Augenoptik Schmidt e.K. Leipzig Leipzig, Stadt
Augenoptiker Kuhn OHG Dresden Dresden, Stadt
Augenoptiker Maul e.K., Inh. Elisabeth Arras Leipzig Leipzig, Stadt
Barth Optik GmbH, Filiale Glauchau Glauchau Zwickau

Barth Optik GmbH, Filiale Hohenstein-Ernsthal Hohenstein-Ernsthal | Zwickau

Barth Optik GmbH, Hauptsitz Lichtenstein Lichtenstein Zwickau
Bennedikt Lommer Lennartz Augenoptik Reichenbach Vogtlandkreis

Beuchel-Optik

Ehrenfriedersdorf

Erzgebirgskreis

Brillen- & Kontaktlinsen-Studio im Augenzentrum KG Dresden Dresden, Stadt
Carola Biittner John Optik e.K. Kamenz Bautzen
Contactlinsen Institut - Tobias Ecke Dresden Dresden, Stadt
das gute sehen Augenoptik GmbH Bautzen Bautzen Bautzen
Demko Optik GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Die Brille, Schenk & GroBmann OHG Moritzburg MeiBen

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Annaberg-Buchholz

Annaberg-Buchholz

Erzgebirgskreis

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Brand-Erbisdorf

Brand-Erbisdorf

Mittelsachsen

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Frankenberg Frankenberg Mittelsachsen
die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Frohburg Frohburg Leipzig

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Glauchau Glauchau Zwickau

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale L6Bnitz L6Bnitz Erzgebirgskreis
die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Marienberg Marienberg Erzgebirgskreis
die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Meerane Meerane Zwickau

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Mittweida Mittweida Mittelsachsen
die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Stollberg Stollberg Erzgebirgskreis
die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Wilkau-HaBlau Wilkau-HaBlau Zwickau

die BRILLENBAUER GmbH, Filiale Zschopau Zschopau Erzgebirgskreis
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Unternehmen (alphabetisch)

Ort

Landkreis/
Kreisfreie Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Geréte (Optik) + H3

2 Einzelhandelsleistungen

die BRILLENBAUER GmbH, Hauptsitz FIoha Floha Mittelsachsen
Epperlein Optik e.K., Hauptsitz Delitzsch Delitzsch Nordsachsen
First-Class-Augenoptik GmbH (Apollo-Optik) Delitzsch Nordsachsen
GlasBohne e.K. Leipzig Leipzig, Stadt
Glaser Optik Dresden Dresden, Stadt
Grosse Augenoptik GmbH Radeburg MeiBen
guggsdugud Augenoptik Leipzig Leipzig, Stadt
Hahmann Optik GmbH Dresden Dresden, Stadt
Jorg Mohr Augenoptik Chemnitz Chemnitz, Stadt
Kinderoptik Dunkel GmbH Dresden Dresden, Stadt
Koch-Optik KG Kamenz Bautzen
Kontaktlinseninstitut Pro-Sehen GmbH Zwickau Zwickau
Lange Optik GmbH, Filiale Klingenthal Klingenthal Vogtlandkreis
Lange Optik GmbH, Filiale Schoneck Schoneck Vogtlandkreis
Lange Optik GmbH, Hauptsitz Markneukirchen Markneukirchen Vogtlandkreis

optic by morrison Leipzig Leipzig, Stadt
OPTIK FRINZEL INH: JORG SCHONE Plauen Vogtlandkreis
Optik Schuster UG (haftungsbeschrinkt) Borna Leipzig

Optik Steinert - Augenoptikmeisterin Martina Steinert Limbach-Oberfrohna | Zwickau

Optik Weil3 GmbH, Hauptsitz + Filiale Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
optiker RADDATZ GmbH, Hauptsitz Bad Diiben Bad Diiben Nordsachsen
Optisys GmbH Dresden Dresden, Stadt
Optometrie Kiihne GmbH, Filiale Ostrau Ostrau Mittelsachsen
Optometrie Kiihne GmbH, Hauptsitz Débeln Ddbeln Mittelsachsen
Pochert Augenoptik GmbH Freital (S)éii::rszi;cét?rgSshweiz—
Posselt Optik GmbH Schkeuditz Nordsachsen
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Crimmitschau Crimmitschau Zwickau

pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Delitzsch Delitzsch Nordsachsen
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Dresden Dresden Dresden, Stadt
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Ebersbach Ebersbach Gorlitz

pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Ehrenfriedersdorf | Ehrenfriedersdorf Erzgebirgskreis
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Freiberg Freiberg Mittelsachsen
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale GroBenhain GroBenhain Mittelsachsen
pro optik Augenoptik Fachgeschdft GmbH, Franchise-Filiale Marienberg Marienberg Mittelsachsen
pro optik Augenoptik Fachgeschdft GmbH, Franchise-Filiale Mittweida Mittweida Mittelsachsen
pro optik Augenoptik Fachgeschdft GmbH, Franchise-Filiale Olbernhau Olbernhau Erzgebirgskreis
pro optik Augenoptik Fachgeschaft GmbH, Franchise-Filiale Riesa Riesa MeiBen

pro optik Augenoptik Fachgeschdft GmbH, Franchise-Filiale Schwarzenberg Schwarzenberg Erzgebirgskreis
pro optik Augenoptik Fachgeschdft GmbH, Franchise-Filiale Zschopau Zschopau Erzgebirgskreis
pro optik Augenoptik Fachgeschdft GmbH, Franchise-Filiale Zwickau Zwickau Zwickau

pro optik Augenoptik Fachgeschift GmbH, Franchise-Filialen Aue (2) Aue Erzgebirgskreis

pro optik Augenoptik Fachgeschaft Inh. Mathias Lange e.K.

Neustadt i. Sa.

Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge

pro optik Augenoptik Fachgeschaft KG, Franchise-Filiale Kamenz

Kamenz

Bautzen

Reuscher Optik

Pirna

Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge
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Unternehmen (alphabetisch)

Ort

Landkreis/
Kreisfreie Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Geréte (Optik) + H3

2 Einzelhandelsleistungen

RKS Optik GmbH (Optik Ludewig), Filiale Groitzsch Groitzsch Leipzig

RKS Optik GmbH (Optik Ludewig), Filiale Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
RKS Optik GmbH (Optik Ludewig), Hauptsitz Pegau Pegau Leipzig

Schafer Optik GmbH, Hauptsitz + Filiale Dresden Dresden Dresden, Stadt
Schmidt- Augenoptik e. K. Chemnitz Chemnitz, Stadt
Sehzentrum RADDATZ GmbH, Filiale Torgau Torgau Nordsachsen
Sieber Brillen Optik GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
SUCHSLAND-OPTIK RoBler GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
Top Optic, Maritta Milhardt-Lange OHG Wilthen Bautzen

Ulrich Missbach Augenoptik Gesellschaft mbH Dresden Dresden, Stadt
Viktoria Optik GmbH WeiBwasser Gorlitz

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (H6rakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen

alloptik Horzentrum, Filiale Kirchberg Kirchberg Zwickau
alloptik Horzentrum, Filiale Plauen Plauen Vogtlandkreis
alloptik Horzentrum, Filiale Schneeberg Schneeberg Erzgebirgskreis
alloptik Horzentrum, Filiale Stollberg Stollberg Erzgebirgskreis
au.ric'Hb'r— und Tinnitus-Zentrum Leipzig GmbH & Co. KG, Hauptsitz + Filiale Leipzig Leipzig, Stadt
Leipzig

auric HOREN Grimma GmbH Co. KG Grimma Leipzig

Die Horspezialisten CEtF Dippoldiswalde GmbH

Dippoldiswalde

Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge

Doktor Akustik OHG, Filiale Nossen Nossen MeiBen

Doktor Akustik OHG, Hauptsitz Radebeul Radebeul MeiBen

Happy Ear GmbH Dresden Dresden, Stadt
HEARtec Horsysteme GmbH (allOptik Hérzentrum), Hauptsitz Schneeberg Schneeberg Erzgebirgskreis
Hérakustik Kufs GmbH, Filiale Groitzsch Groitzsch Leipzig
Hérakustik Kufs GmbH, Filiale Markranstadt Markranstadt Leipzig
Hérakustik Kufs GmbH, Hauptsitz + Filiale Borna Borna Leipzig
HorConcept Delitzsch GmbH & Co. KG, Hauptsitz Delitzsch Delitzsch Nordsachsen
HorConcept Eilenburg GmbH & Co. KG, Hauptsitz Eilenburg Eilenburg Nordsachsen
HorConcept Horakustik Fachgeschéft, Filiale Bad Diiben Bad Diiben Nordsachsen
HorConcept Horakustik Fachgeschéft, Filiale Taucha Taucha Nordsachsen
HorConcept Horakustik Fachgeschéft, Filiale Torgau Torgau Nordsachsen
HorConcept Horakustik Fachgeschéft, Filiale Wurzen Wurzen Leipzig
Horgerate Dippe e. K. Dresden Dresden, Stadt
Horgerate Dr. Eismann e.K. Chemnitz Chemnitz, Stadt
Hoérgerate Kahl GmbH, Filiale Freital (Horgerateakustik Ennert GmbH & Co. . Séchsische Schweiz-
KG) Freital Osterzgebirge
gg'rlgér]ate Kahl GmbH, Filialen Dresden (2) (Hérgerateakustik Ehnert GmbH & Dresden Dresden, Stadt
Horgerate Stefan Hegewald e.K. Dresden Dresden, Stadt
Horgerate Undine Hoyer GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt

Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Annaberg-Buchholz

Annaberg-Buchholz

Erzgebirgskreis

Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale FIoha Floha Mittelsachsen
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Frankenberg Frankenberg Mittelsachsen
Hérgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Kirchberg Kirchberg Zwickau
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Marienberg Marienberg Erzgebirgskreis
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Unternehmen (alphabetisch)

Ort

Landkreis/
Kreisfreie Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (H6rakustik) + H32 Einzelhandelsleistungen

Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Mittweida

Mittweida

Mittelsachsen

Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Miilsen

Miilsen

Zwickau

Hérgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Oelsnitz/Erzgebirge

Oelsnitz/Erzgebirge

Erzgebirgskreis

Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Plauen Plauen Vogtlandkreis
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Schneeberg Schneeberg Erzgebirgskreis
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Zschopau Zschopau Erzgebirgskreis
Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Zwickau Zwickau Zwickau
Horgerdteakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Filiale Zwdnitz Zwonitz Erzgebirgskreis

Horgerateakustik Ehnert GmbH & Co. KG, Hauptsitz Niederwiirschnitz

Niederwiirschnitz

Erzgebirgskreis

Hoérgeratestudio besser-héren (Horstudie Riedel), Hauptsitz + Filiale Dresden Dresden Dresden, Stadt
Horgeratezentrum Fritsche GmbH, Filiale Heidenau Heidenau gig::zi;ztiersshweiz_
Horgeratezentrum Fritsche GmbH, Filiale Pulsnitz Pulsnitz Bautzen
Horgerdtezentrum Fritsche GmbH, Hauptsitz + Filiale Dresden Dresden Dresden, Stadt
Horwelt Schubert GmbH, Filiale Coswig Coswig MeiBen

Horwelt Schubert GmbH, Hauptsitz Dresden Dresden Dresden, Stadt
Horzentrum Dresden GmbH & Co. KG Dresden Dresden, Stadt
Klarton Leipzig GmbH, Hauptsitz + Filialen Leipzig (2) Leipzig Leipzig, Stadt
Reuscher Horsysteme, Filiale Radeberg Radeberg Bautzen

Reuscher Horsysteme, Hauptsitz Pirna Pirna (S)i;:rszi;zt?rgSshweiz—
thiemann Horgerdte GmbH & Co. KG Dresden Dresden, Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Geréte (Optik, Horakustik)

+ H32 Einzelhandelsleistungen

aktivoptik Vertriebs GmbH Chemnitz, Franchise-Filiale Chemnitz Chemnitz, Stadt
aktivoptik Vertriebs GmbH Hoyerswerda, Franchise-Filiale Hoyerswerda Bautzen

aktivoptik Vertriebs GmbH Leipzig, Franchise-Filiale Leipzig Leipzig, Stadt
aktivoptik Vertriebs GmbH Zwickau, Franchise-Filiale Zwickau Zwickau
Apollo-Optik & Horakustik - Lugau Paletti-Park, Franchise-Filiale Lugau Lugau Erzgebirgskreis
Augenoptik und Horakustik Miicklich, Inhaber: Jens Miicklich, Filiale Alten- Sachsische Schweiz-
berg Altenberg Osterzgebirge
Augenoptik und Hrakustik Miicklich, Inhaber: Jens Miicklich, Filiale Freital | Freital sachsische Schweiz-

Osterzgebirge

Augenoptik und Horakustik Miicklich, Inhaber: Jens Micklich, Hauptsitz + Fi-
liale Dippoldiswalde

Dippoldiswalde

Séchsische Schweiz-
Osterzgebirge

Enders Optik & Horgerdte OHG, Filiale Coswig Coswig MeiBen

Enders Optik & Horgerate OHG, Filiale Delitzsch Delitzsch Nordsachsen
Enders Optik & Horgerate OHG, Filiale Taucha Taucha Nordsachsen
Enders Optik & Horgerdte OHG, Hauptsitz + Filialen Leipzig (2) Leipzig Leipzig, Stadt

Grundmann GmbH, Filiale Limbach-Oberfrohna

Limbach-Oberfrohna

Zwickau

Grundmann GmbH, Filiale Penig

Penig

Mittelsachsen

Grundmann GmbH, Hauptsitz + Filiale Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
Leipzig Eyewear GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
LENZ Augenoptik Horgerdte GmbH Bautzen Bautzen
SchultheiB Augenoptik & Horgerate e.Kfr. Leipzig Leipzig, Stadt
Wette & Schnell GmbH IGA OPTIC + Hérakustik WeiBwasser Gorlitz
Zweisinn Fachgeschaft fiir Augenoptik & Horgerdteakustik Stollberg Erzgebirgskreis

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie)

Prothesen-Orthesenmanufaktur GmbH

‘ Leipzig

| Leipzig, Stadt
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Unternehmen (alphabetisch)

Ort

Landkreis/
Kreisfreie Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopédie)

schubert und braun prothesenwerk GmbH

‘ Dresden

| Dresden, Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerate (Orthopadie) + H32 Einzelhandelsleistungen

"HANS SACHS" KONNEN RUND UM DEN FUSS GmbH, Filiale Bernsdorf Bernsdorf Bautzen
"HANS SACHS" KONNEN RUND UM DEN FUSS GmbH, Hauptsitz Hoyerswerda | Hoyerswerda Bautzen

F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Bischofswerda Bischofswerda Bautzen

F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Kamenz Kamenz Bautzen

F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Lobau Lobau Gorlitz

F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Neugersdorf Neugersdorf Gorlitz

F.U.S. Oberlausitz GmbH, Filiale Neukirch Neukirch Bautzen

F.U.S. Oberlausitz GmbH, Hauptsitz + Filialen Bautzen (3) Bautzen Bautzen
fuss-fit Zentrum GmbH Johanngeorgenstadt | Erzgebirgskreis
Gut zu FuB - Hoffmann GmbH & Co. KG Riesa MeiBen

Hans Sachs Orthopédie Schuhtechnik Dresden GmbH, Filiale Radeberg Radeberg Bautzen

Hans Sachs Orthopédie Schuhtechnik Dresden GmbH, Hauptsitz + Filialen Dresden Dresden, Stadt

Dresden (3)

Haus der FuBgesundheit Pfeifer - Inh. Doreen Pfeifer, Filiale Lichtenstein Lichtenstein Zwickau

Haus der FuBgesundheit Pfeifer - Inh. Doreen Pfeifer, Hauptsitz Glauchau Glauchau Zwickau

Kajamed GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
Kajamed GmbH, Filiale Rosenbach/Leubnitz Rosenbach/Leubnitz | Vogtlandkreis
Kajamed GmbH, Hauptsitz + Filiale Zwickau Zwickau Zwickau

Kutzner FuB & Schuh GmbH & Co. KG, Filiale Eilenburg Eilenburg Nordsachsen
Kutzner FuB & Schuh GmbH & Co. KG, Hauptsitz + Filiale Delitzsch Delitzsch Nordsachsen
Laufwerk-Fritsch GmbH Plauen Vogtlandkreis

Lietze Orthopadie Gesellschaft mit beschrankter Haftung Stolpen Sachsische Schweiz-

Osterzgebirge

Medizin- & Rehatechnik Hiefer GmbH

Trebsen/Mulde

Leipzig

Orthopédie Schuhtechnik GmbH Annaberg

Annaberg-Buchholz

Erzgebirgskreis

Orthopédie Schuhtechnik GmbH, Filiale Floha

Fléha

Mittelsachsen

Orthopédie Schuhtechnik GmbH, Hauptsitz + Filiale Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
Orthopadieschuhtechnik Walther Inhaber Simon Arndt e.K., Filiale Lommatz- .
sch Lommatzsch MeiBen
Orthopédieschuhtechnik Walther Inhaber Simon Arndt e.K., Hauptsitz MeiBen | MeiBen MeiBen
Orthopédische Schuhwerkstétten Ulrich (LAUFWERK®), Hauptsitz + Filiale . .

. Zwickau Zwickau
Zwickau
PreuB3 Gesunde Schuhe GmbH, Filiale Niesky Niesky Gorlitz
PreuB Gesunde Schuhe GmbH, Hauptsitz Gorlitz Gorlitz Gorlitz
Radebeuler Orthopédieschuhtechnik und Schuhmacher GmbH, Hauptsitz + Fi- Radebeul MeiBen
liale Radebeul
saXcare GmbH Orthopadietechnik-Zentrum Chemnitz Chemnitz, Stadt
SPOORTH GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerate (Orthopadie) + H32 Einzelhandelsleistungen (

Sanititshaus)

agil-OTech GmbH Orthopadietechnik und Sanitédtshaus, Filiale WeiBenberg WeiBenberg Bautzen
agil-OTech GmbH Orthopédietechnik und Sanitatshaus, Filialen Hoyerswerda

) Hoyerswerda Bautzen
agil-OTech GmbH Orthopadietechnik und Sanitdtshaus, Hauptsitz Bischofs- Bischofswerda Bautzen
werda

Alippi GmbH, Filiale Bad Diiben Bad Diiben Nordsachsen
Alippi GmbH, Filiale Borna Borna Leipzig
Alippi GmbH, Filiale Crimmitschau Crimmitschau Zwickau
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Alippi GmbH, Filiale Delitzsch Delitzsch Nordsachsen
Alippi GmbH, Filiale Débeln Dobeln Mittelsachsen
Alippi GmbH, Filiale Frohburg Frohburg Leipzig

Alippi GmbH, Filiale Geringswalde

Geringswalde

Mittelsachsen

Alippi GmbH, Filiale Grimma Grimma Leipzig

Alippi GmbH, Filiale Rochlitz Rochlitz Mittelsachsen
Alippi GmbH, Filiale Wurzen Wurzen Leipzig

Alippi GmbH, Filiale Zwenkau Zwenkau Leipzig

Alippi GmbH, Filialen Chemnitz (2) Chemnitz Chemnitz, Stadt
Alippi GmbH, Hauptsitz + Filialen Zwickau (4) Zwickau Zwickau
Bandagen-Fischer Holm Oettel e.K. Plauen Vogtlandkreis
berneis natiirlich - aktiv GmbH Dresden Dresden, Stadt
Formel Gesundheit e.K. das Sanitdtshaus in ihrer Nahe Radebeul MeiBen

Herzig & Partner GmbH WeiBwasser Gorlitz

Home Care Service Treitschke GmbH Zwickau Zwickau

Medic Plus GmbH Riesa MeiBen
Medicare MeiBen GmbH MeiBen MeiBen
MEDITECH Sachsen GmbH, Filialen Dresden (11) Dresden Dresden, Stadt
MEDITECH Sachsen GmbH, Hauptsitz Pulsnitz Pulsnitz Bautzen
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitdtshaus Altenberg Altenberg Sdchsische Schweiz-

Osterzgebirge

MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Bischofswerda

Bischofswerda

Bautzen

Sachsische Schweiz-

MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Freital Freital Osterzgebirge
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitdtshaus Groditz Groditz MeiBen
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitdtshaus GroBenhain (2) GroBenhain MeiBen
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus GroBréhrsdorf GroBrohrsdorf Bautzen
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitdtshaus Hoyerswerda Hoyerswerda Bautzen
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Kamenz Kamenz Bautzen
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Ottendorf-Okrilla Ottendorf-Okrilla Bautzen

Sachsische Schweiz-

MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Pirna Pirna )
Osterzgebirge
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Radebeul Radebeul MeiBen
MEDITECH Sachsen GmbH, Sanitatshaus Riesa Riesa MeiBen
MSB-Orthopédie-Technik GmbH Leipzig, Hauptsitz + Filiale Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
Neubert Orthopadie - Technik GmbH & Co. KG, Filiale Delitzsch Delitzsch Nordsachsen
Neubert Orthopadie - Technik GmbH & Co. KG, Filiale Eilenburg Eilenburg Nordsachsen
Neubert Orthopadie - Technik GmbH & Co. KG, Filiale Taucha Taucha Nordsachsen
Neubert Orthopadie - Technik GmbH & Co. KG, Hauptsitz + Filiale Bad Diiben | Bad Diiben Nordsachsen
ORTHO - LEH e.K., Filiale Markkleeberg Markkleeberg Leipzig
ORTHO - LEH e.K., Hauptsitz Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
ORTHOKA - Orthopédie Kaden OHG, Verwaltungssitz + Filialen Chemnitz (2) Chemnitz Chemnitz, Stadt
Orthopadie- und Reha- Technik Wolf GmbH & Co. KG Das Sanitatshaus, Fili- . .
. Bad Lausick Leipzig
ale Bad Lausick
Orthopédie- und Reha- Technik Wolf GmbH & Co. KG Das Sanitatshaus, Fili- o
Pegau Leipzig
ale Pegau
Orthopédie- und Reha- Technik Wolf GmbH & Co. KG Das Sanitédtshaus, . o
Leipzig Leipzig, Stadt

Hauptsitz + Filialen Leipzig (6)
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Landkreis/
Kreisfreie Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Orthopidie) + H32 Einzelhandelsleistungen (

Sanititshaus)

Orthopéadie- und Reha- Technik Wolf GmbH & Co. KG Das Sanitatshaus, Fili-

ale Oschatz Oschatz Nordsachsen
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Freiberg Freiberg Mittelsachsen
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Freital Freital gii::zi;fztiersshweiz_
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Neukirch Neukirch Bautzen
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Niesky Niesky Gorlitz
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Pirna Pirna (S)é;:rszi;zt?rgSshweiz—
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Radeberg Radeberg Bautzen
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Rothenburg Rothenburg Gorlitz
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Seifhennersdorf Seifhennersdorf Gorlitz
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filiale Zittau Zittau Gorlitz
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filialen Bautzen (2) Bautzen Bautzen
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filialen Bischofswerda (2) Bischofswerda Bautzen
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filialen Gérlitz (2) Gorlitz Gorlitz
Orthopadie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Filialen Radebeul (2) Radebeul MeiBen
Orthopédie- und Rehatechnik Dresden GmbH, Hauptsitz + Filialen Dresden (4) | Dresden Dresden, Stadt
3::&2?5?Fui:qiglleS:nl)i‘izztiu(s:;;ltzsche Inhaber: Ramona Werschke e K, Dresden Dresden, Stadt
Orthopadiehaus Lenk GmbH, Filiale Coswig Coswig MeiBen
Orthopadiehaus Lenk GmbH, Hauptsitz + Filialen MeiBen (2) MeiBen MeiBen
Orthopadie-Schuhtechnik- Schwarzenberg GmbH Schwarzenberg Erzgebirgskreis
Orthopadietechnik Mayer & Behnsen GmbH, Filiale Marienberg Marienberg Erzgebirgskreis
Orthopadietechnik Mayer & Behnsen GmbH, Filiale Schlettau Schlettau Erzgebirgskreis
Orthopadietechnik Mayer & Behnsen GmbH, Filiale Thalheim Thalheim Erzgebirgskreis
Orthopadietechnik Mayer & Behnsen GmbH, Hauptsitz Zwonitz Zwonitz Erzgebirgskreis
Orthopadie-Technik Sanitdtshaus Miiller GmbH, Hauptsitz + Filiale Olbernhau | Olbernhau Erzgebirgskreis

Hohenstein-Ernstt-

Orthopéadietechnik Wolf GmbH hal Zwickau
Orthopédische Werkstatten Gorlitz Sanitdtshaus Rosenkranz GmbH, Filialen
Bautzen Bautzen
Bautzen (3)
Orthopédische Werkstatten Gorlitz Sanitdtshaus Rosenkranz GmbH, Filiale . o
Niesky Niesky Gorlitz
Orthopadische Werkstatten Gorlitz Sanitatshaus Rosenkranz GmbH, Filiale .
Rothenburg Gorlitz
Rothenburg
Orthopadische Werkstatten Gorlitz Sanitdtshaus Rosenkranz GmbH, Hauptsitz - .
. L Gorlitz Gorlitz
+ Filialen Gérlitz (4)
ORTHOVITAL GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
ORTHOVITAL GmbH, Filialen Leipzig (5) Leipzig Leipzig, Stadt
ORTHOVITAL GmbH, Hauptsitz Markkleeberg Markkleeberg Leipzig
PraxiMed Vertriebs GmbH Zwonitz Erzgebirgskreis
pro:med Service GmbH, Hauptsitz Dresden Dresden Dresden, Stadt
Reha-aktiv GmbH, Filiale Burgstadt Burgstadt Mittelsachsen
Reha-aktiv GmbH, Filiale Dresden Dresden Dresden, Stadt
Reha-aktiv GmbH, Filiale Floha Floha Mittelsachsen
Reha-aktiv GmbH, Filiale Freiberg Freiberg Mittelsachsen
Reha-aktiv GmbH, Filiale Glauchau Glauchau Zwickau
Reha-aktiv GmbH, Filiale Hartmannsdorf Hartmannsdorf Mittelsachsen
Reha-aktiv GmbH, Filiale Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt

31
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H21 Medizintechnische Produkte und Gerate (Orthopadie) + H32 Einzelhandelsleistungen (

Sanititshaus)

Reha-aktiv GmbH, Filiale Lichtenstein

Lichtenstein

Zwickau

Reha-aktiv GmbH, Filiale Marienberg Marienberg Erzgebirgskreis
Reha-aktiv GmbH, Filiale Mittweida Mittweida Mittelsachsen
Reha-aktiv GmbH, Filiale Olbernhau Olbernhau Erzgebirgskreis

Reha-aktiv GmbH, Filiale Reichenbach

Reichenbach

Vogtlandkreis

Reha-aktiv GmbH, Filiale Zschopau Zschopau Erzgebirgskreis
Reha-aktiv GmbH, Filialen Aue-Bad Schlema (2) Aue-Bad Schlema Erzgebirgskreis
Reha-aktiv GmbH, Filialen Werdau (3) Werdau Zwickau

Reha-aktiv GmbH, Hauptsitz Chemnitz + Filialen Chemnitz (10) Chemnitz Chemnitz, Stadt
Rehaland Orthopédietechnik GmbH, Filiale Riesa Riesa MeiBen

Rehaland Orthopadietechnik GmbH, Filiale Waldheim Waldheim Mittelsachsen
Rehaland Orthopédietechnik GmbH, Filialen Pirna (2) Pirna (S)é;:rszi;zt?rgSshweiz—
Rehaland Orthopédietechnik GmbH, Hauptsitz + Filialen Dresden (3) Dresden Dresden, Stadt

Sanimax GmbH, Hauptsitz + Filialen Annaberg-Buchholz (2)

Annaberg-Buchholz

Erzgebirgskreis

Sanisax GmbH, Hauptsitz + Filialen Dresden (2) Dresden Dresden, Stadt
Sanitdtshaus - Orthopadietechnik Seifert GmbH Torgau Nordsachsen
Sanitatshaus an der Albrecht Diirer Passage GmbH & Co.KG Stollberg Erzgebirgskreis
Sanitatshaus Augustin GmbH Thum Erzgebirgskreis
Sanitdtshaus Bloch GmbH Groditz MeiBen
Sanitatshaus Borgmann GmbH, Filiale Débeln Débeln Mittelsachsen
Sanitatshaus Borgmann GmbH, Filiale Grimma Grimma Leipzig
Sanitatshaus Borgmann GmbH, Filiale Leisnig Leisnig Mittelsachsen
Sanitatshaus Borgmann GmbH, Filiale Waldheim Waldheim Mittelsachsen
Sanitatshaus Borgmann GmbH, Filiale Weinbdhla Weinbdhla MeiBen
Sanitatshaus Borgmann GmbH, Filialen Dresden (3) Dresden Dresden, Stadt
Sanititshaus Borgmann GmbH, Filialen Leipzig (2) Leipzig Leipzig, Stadt
Sanitdtshaus Borgmann GmbH, Hauptsitz + Filiale RoBwein RoBwein Mittelsachsen
S?nitétshaus Braun O.rt.hopé'dische Werkstitten (Orthopédie- und Rehatech- Zittau Gorlitz

nik Dresden GmbH), Filiale Zittau

Sanitatshaus Busch Inh. Gisela Déring GmbH, Filiale Lbau Lébau Gorlitz
Sanitatshaus Busch Inh. Gisela Déring GmbH, Filiale Neugersdorf Neugersdorf Gorlitz
Sanitdtshaus Busch Inh. Gisela Déring GmbH; Hauptsitz Zittau Zittau Gorlitz
Sanitdtshaus Christian Kupfer Ortho-Medical GmbH Dresden Dresden, Stadt
Sanitdtshaus Dresden Prohlis GmbH, Filiale Gesundheitszentrum Zittau Zittau Gorlitz
Sanitdtshaus Dresden Prohlis GmbH, Hauptsitz Dresden (Praximed Gruppe) Dresden Dresden, Stadt
Sanitdtshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Bohlen Bohlen Leipzig
Sanitdtshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Colditz Colditz Leipzig
Sanitatshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Freiberg Freiberg Mittelsachsen
Sanitatshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Frohburg Frohburg Leipzig
Sanitdtshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Geithain Geithain Leipzig
Sanitatshaus Helmut Haas GmbH, Filiale Hoyerswerda Hoyerswerda Bautzen
Sanitatshaus Helmut Haas GmbH, Filialen Chemnitz (2) Chemnitz Chemnitz, Stadt
Sanititshaus Helmut Haas GmbH, Filialen Leipzig (5) Leipzig Leipzig, Stadt
Sanititshaus Helmut Haas GmbH, Hauptsitz + Filialen Borna (2) Borna Leipzig
Sanitdtshaus Hertel GmbH, Filiale Hainichen Hainichen Zwickau
Sanitdtshaus Hertel GmbH, Filiale Hartmannsdorf Hartmannsdorf Zwickau




Unternehmen (alphabetisch)

Ort
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Kreisfreie Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerate (Orthopadie) + H32 Einzelhandelsleistungen (

Sanititshaus)

Sanitatshaus Hertel GmbH, Filiale Kirchberg Kirchberg Erzgebirgskreis
Sanitatshaus Hertel GmbH, Filiale Penig Penig Mittelsachsen
Sanitatshaus Hertel GmbH, Filialen Chemnitz (2) Chemnitz Chemnitz, Stadt

Sanitatshaus Hertel GmbH, Hauptsitz Limbach-Oberfrohna

Limbach-Oberfrohna

Leipzig

Sanitatshaus Hertel GmbH, Hauptsitz Limbach-Oberfrohna Limbach-Oberfrohna | Zwickau
Sanitatshaus Hetke & Sengewitz, Inhaberin Anne Hetke e. K., Filiale MeiBen MeiBen MeiBen
Sanitatshaus Hetke & Sengewitz, Inhaberin Anne Hetke e. K., Filiale Dahlen Dahlen Nordsachsen
Sanitdtshaus Hetke & Sengewitz, Inhaberin Anne Hetke e. K., Hauptsitz Riesa Riesa MeiBen
Sanitatshaus Jeromin Orthopadie- und Rehatechnik GmbH & Co. KG, Filiale . .
. Brandis Leipzig

Brandis
Sanitdtshaus Jeromin Orthopddie- und Rehatechnik GmbH & Co. KG, Haupt- -

. - Wurzen Leipzig
sitz + Filiale Wurzen
Sanitatshaus Kalauch GmbH, Filiale Bischofswerda Bischofswerda Bautzen
Sanitatshaus Kalauch GmbH, Filiale Neukirch Neukirch Bautzen
Sanitdtshaus Kalauch GmbH, Hauptsitz + Filiale Bautzen Bautzen Bautzen
Sanitdtshaus Kupfer GmbH & Co. KG Ddbeln Mittelsachsen

Sanitatshaus Lang GmbH

Annaberg-Buchholz

Erzgebirgskreis

Sanititshaus Lesti e.K. (Sanitits- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Fi-

liale Markkleeberg Markkleeberg Leipzig
Sanititshaus Lesti e.K. (Sanitdts- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Fi- . o

. i Markranstadt Leipzig

liale Markranstadt

Sanititshaus Lesti e.K. (Sanitdts- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Fi- o

. Naunhof Leipzig

liale Naunhof

Sanitdtshaus Lesti e.K. (Sanitdts- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Leinzi Leipzia. Stadt
Hauptsitz + Filialen Leipzig (2) pzig pz19,
S.anltatshaus.Lestl e.K. (Sanitats- und Gesundheitshaus Carqueville GmbH), Fi- Schkeuditz Nordsachsen
liale Schkeuditz

Sanitatshaus MeiBen GmbH das Original MeiBen MeiBen
Sanitatshaus Schabacher-Felber GmbH Floha Mittelsachsen
Sanitdtshaus Schone Inhaber Mirko Kadner e.K., Hauptsitz + Filiale Plauen Plauen Vogtlandkreis
saXcare GmbH Sanitatshaus Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
saxcare GmbH Sanititshaus Lichtenstein/Sa. Lichtenstein/Sa. Zwickau
saXcare GmbH Sanitdtshaus Limbach-Oberfrohna Limbach-Oberfrohna | Zwickau

saXcare GmbH, Hauptsitz Chemnitz

Chemnitz

Chemnitz, Stadt

saXcare ped GmbH Burgstadt Mittelsachsen
Scheinpflug Gesundheitsdienste RehaSax GmbH & Co. KG Gorlitz Gorlitz

Schiirmaier GmbH & Co.KG, Hauptsitz + Filiale Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt
Seeger Sachsen GmbH, Filialen Neustadt in Sachsen (2) Neustadt/Sachsen gig::zi;(;tiersshweiz_
Seeger Sachsen GmbH, Hauptsitz + Filiale Dresden Dresden Dresden, Stadt
Walter Hansel GmbH Riesa Riesa MeiBen

Winfried Mauriczat GmbH, Filiale Auerbach Auerbach Vogtlandkreis
Winfried Mauriczat GmbH, Hauptsitz Falkenstein Falkenstein Vogtlandkreis

H21 Medizintechnische Produkte und Geréte + H32 Einzelhandelsleistungen (Sanitétshaus)

Gesundheitstechnik Sonntag GmbH

‘ Meerane

| Zwickau

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)

ABS Dental GmbH

Glashiitte

Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge

ADL Annaberger Dental Labor GmbH

Annaberg-Buchholz

Erzgebirgskreis

al dente Zahnstudio Leipzig GmbH

Leipzig

Leipzig, Stadt
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Alpha Dental Zahntechnik GmbH Gorlitz Gorlitz
Altchemnitzer Zahnmanufaktur GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
ANDREAS Dentallabor GmbH Leipzig Leipzig, Stadt

APEX Dentallabor GmbH Dresden Dresden, Stadt
Avantgarde Dentaltechnik GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
AVOSAX GMBH Falkenstein Vogtlandkreis

Axel Hofmann Dentallabor GmbH Bad Elster Vogtlandkreis
B-Dental GmbH Dobeln Mittelsachsen
CANALETTO zahnmedizinisches Versorgungszentrum GmbH Pirna gii::zi;(;tiersshweiz_
Ceradent-Zahntechnik GmbH Dresden Dresden, Stadt
Colditz und Partner GmbH Zahntechnik Rétha Leipzig

Copitzer Dentalstudio ceramic art GmbH Pirna Sdchsische Schweiz-

Osterzgebirge

Crimmitschauer Dentallabor GmbH Crimmitschau Zwickau

DDL Dresdner Dental Labor GmbH Dresden Dresden, Stadt
DentaFix VVenus Zocher GmbH Radeburg MeiBen

Dental - Labor Abt GmbH Marienberg Erzgebirgskreis
Dental Design Schneider GmbH & Co. KG, Filiale Débeln Ddbeln Mittelsachsen
Dental Design Schneider GmbH & Co. KG, Hauptsitz Waldenburg Waldenburg Zwickau

Dental Family - Zentrum fiir Implantologie und Implantatprothetik Jahnsdorf Erzgebirgskreis
Dental Labor Herzog + Gentzsch GmbH Freiberg Mittelsachsen
Dental Service Center Michael Menzel GmbH Gorlitz Gorlitz

Dental Wendorf GmbH Pirna (S)éiisrszi;cét?rgSshweiz—
dental-art-dresden GmbH Dresden Dresden, Stadt
Dentaldsthetika GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Dentallabor Bautzen GmbH Bautzen Bautzen
Dental-Labor Eisenweg GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt

Dentallabor Frost GmbH

Annaberg-Buchholz

Erzgebirgskreis

Dentallabor GmbH Gorlitz Gorlitz Gorlitz
Dentallabor Glintermann GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Dental-Labor Handrich + Ebert Auerbach GmbH Auerbach Vogtlandkreis
Dentallabor Hauer GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
Dentallabor Hebendanz GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Dentallabor Hellmold GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Dental-Labor Jasper GmbH Marienberg Erzgebirgskreis
Dentallabor Just GmbH Schwarzenberg Erzgebirgskreis
Dental-Labor Kubo GmbH WeiBwasser Gorlitz
Dentallabor Lexmann GmbH (ehemals Hubertus Picker e.K.), Filiale Hainichen Hainichen Mittelsachsen
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Bautzen Bautzen Bautzen
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Gorlitz Gorlitz Gorlitz
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Hoyerswerda Hoyerswerda Bautzen
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Kamenz Kamenz Bautzen
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Leipzig Leipzig Leipzig, Stadt

Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Neustadt in Sachsen

Neustadt in Sachsen

Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge
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Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Oppach Oppach Gorlitz
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Riesa Riesa MeiBen
Dentallabor Lexmann GmbH, Filiale Zwickau Zwickau Zwickau
Dentallabor Lexmann GmbH, Hauptsitz Dresden Dresden Dresden, Stadt

Dental-Labor Liebisch GmbH

Ebersbach-Neugers-
dorf

Gorlitz

Dentallabor Morala GmbH Penig Mittelsachsen
Dentallabor Nowak GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Dentallabor Raschke & Heider GmbH Torgau Nordsachsen
Dentallabor Schierz GmbH Freiberg Mittelsachsen
Dentallabor Schlegel GmbH Trebsen Leipzig
Dentallabor Thekla GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Dental-Studio "Gnatho" GmbH Mittweida Mittelsachsen
Dentalstudio Fuchs GmbH Rodewisch Vogtlandkreis
Dental-Studio-Hartha GmbH, Hauptsitz Waldheim Waldheim Mittelsachsen
Dentaltechnik Geldner und Partner GmbH Wurzen Leipzig
Dentaltechnik Margenberg GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Dentaltechnik Reichel GmbH & Co. KG Leipzig Leipzig, Stadt
dentec Gesellschaft fiir Zahntechnik mbH Lébau Gorlitz
Dentisline Dentaltechnik GmbH, Filiale Neustadt in Sachsen Neustadt/Sachsen (S)i;:rszi;zt?rgSshweiz—
Dentisline Dentaltechnik GmbH, Filiale Pirna Pirna (S)i(t::rszi;(étierszhweiz_
Dentisline Dentaltechnik GmbH, Hauptsitz Kriebstein Kriebstein Mittelsachsen
Dotzauer Dental GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
Dr. Jutta Kiesewetter Dental-Technik Wiederitzsch Leipzig Leipzig, Stadt
DTS Dentaltechnik Sachsen GmbH Radebeul MeiBen
DUO-Dental Zahntechnik GmbH Falkenstein Vogtlandkreis
etkon GmbH, NL Markkleeberg Markkleeberg Leipzig
Flemming Dental Freital GmbH Freital gig::zi;ztiersshweiz_
Flemming Dental Mitteldeutschland GmbH, Zweigniederlassung Chemnitz Chemnitz Chemnitz, Stadt
Flemming Dental Ost GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Flemming Dental Tec GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Frankel-Zentrum-Zwickau GmbH Zwickau Zwickau
functiodent GmbH Dresden Dresden, Stadt
Hartmann Dental MeiBen GmbH MeiBen MeiBen
Henckert Dental GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
HK Smile GmbH Kurort Jonsdorf Gorlitz
Hobmaier Dental GmbH Wilthen Bautzen
IMPTEC DENTAL-GMBH Leipzig Leipzig, Stadt
Inovadent Zahntechnisches Labor GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Inter-Dental Dresden GmbH Dresden Dresden, Stadt
kahldental GmbH Zwickau Zwickau

Kfi Kompetenzzentrum fiir Implantologie GmbH Limbach-Oberfrohna | Zwickau
Kieferorthopadisches Zentrum Zwickau Dr. Loffler GmbH Zwickau Zwickau

Knut Hothorn Dentallabore GmbH (NL KL DENTAL Dresden) Dresden Dresden, Stadt
Knut Hothorn Dentallabore GmbH, Hauptsitz Bautzen (KL DENTAL Bautzen) Bautzen Bautzen
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Kombi Dentallabor GmbH Dresden Dresden, Stadt
Lexmann Wildenhain Kauzentrum GmbH & Co. KG Chemnitz Chemnitz, Stadt
Lexmann Wildenhain Kauzentrum GmbH & Co. KG, NL Zwickau Zwickau Zwickau
LOGODENT Zahntechnik GmbH Zwickau Zwickau

Lorenz Dental Chemnitz GmbH & Co. KG Chemnitz Chemnitz, Stadt
Lorenz Dental Chemnitz GmbH & Co. KG | Betriebsstatte Johstadt Johstadt Erzgebirgskreis
Lorenz Dental Chemnitz GmbH & Co. KG | Betriebsstitte Oschatz Oschatz Nordsachsen
Lorenz Dental Dresden GmbH Dresden Dresden, Stadt
Lorenz Dental Fertigungszentrum GmbH & Co. KG Zwickau Zwickau

Lorenz Dental Glauchau GmbH & Co. KG Glauchau Zwickau

Lorenz Dental GmbH Zwickau Zwickau

Lorenz Dental Leipzig GmbH & Co. KG Taucha Nordsachsen
Lorenz Dental Zwickau GmbH &t Co. KG Zwickau Zwickau

Lorenz Dental Zwickau GmbH & Co. KG | Betriebsstdtte Aue Bad Schlema

Aue Bad Schlema

Erzgebirgskreis

Lorenz Dental Zwickau GmbH & Co.KG | Betriebsstatte Plauen

Plauen

Vogtlandkreis

Markus Schrambke (B&S Zahntechnik Frankenberg GmbH) Frankenberg Mittelsachsen
Medident GmbH Leipzig Leipzig, Stadt

MF Dental Coswig GmbH Coswig MeiBen

MF Dental GmbH Olbersdorf Gorlitz

MPW Zahntechnik GmbH Stollberg Erzgebirgskreis

MY DENTAL GmbH Altenberg gﬁ:fz';f;i;:hwe'z
Natiirlich Lacheln GmbH & Co. KG Dresden Dresden, Stadt
Nikolaus Zahntechnik GmbH Dresden Dresden, Stadt
Noris-Dentallabor GmbH Leipzig Leipzig, Stadt

OLOS GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Peter-Gangler-Zahntechnik GmbH, Filiale Coswig Coswig MeiBen
Peter-Gangler-Zahntechnik GmbH, Filiale Dresden Dresden Dresden, Stadt
Peter-Gédngler-Zahntechnik GmbH, Filiale Neukirch/Lausitz Neukirch/Lausitz Bautzen
Peter-Géngler-Zahntechnik GmbH, Hauptsitz GroBenhain GroBenhain MeiBen

Prodental Leipzig GmbH Leipzig Leipzig, Stadt

R & S Zahntechnik Freital GmbH Freital gzi‘rsz';‘étlersshwe'z
Radeberger Zahntechnik GmbH Radeberg Bautzen

Sachsen Dental GmbH Pulsnitz Bautzen

Sachsonia Zahntechnik GmbH Oberlungwitz Zwickau

Schéne Zahne GmbH Werdau Zwickau

Schonecker Dentaltechnik GmbH Schoneck Vogtlandkreis
Schubert Zahntechnik e.Kfr. Inhaberin Katrin Kleinstlick MeiBen MeiBen

Schiitz Zahntechnik Bethmann GmbH, Betriebsstatte Dresden Dresden Dresden, Stadt
Schiitz Zahntechnik GmbH, Hauptsitz Glashiitte Glashiitte gig::zi;ztiersshweiz_
Studio28 GmbH Hoyerswerda Bautzen

Taucha Dental GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
Trident Zahntechnik GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
UNGER & SCHURIG DENTAL GMBH Markkleeberg Leipzig

ViaCreative Zahntechnik GmbH Leipzig Leipzig, Stadt




Unternehmen (alphabetisch)

Ort

Landkreis/
Kreisfreie Stadt

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik)

Wagner Zahntechnik GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt

Walter Béthel Zahntechnik GmbH Leipzig Leipzig, Stadt

Walter Fischer Zahntechnisches Laboratorium e.K. Inh. Stephan Franke Pirna Sach5|sch§ Schweiz-
Osterzgebirge

Wolfgang Brode Zahntechnisches Labor GmbH Reinsdorf Zwickau

Zahn Art Dentalwerkstatt und -handelsgesellschaft mbH Grimma Grimma Leipzig

Zahn um Zahn Dental-Technik GmbH Daobeln Mittelsachsen

Zahnisthetik Schubert GmbH Glashiitte Sdchsische Schweiz-

Osterzgebirge

Zahntechnik am Graben GmbH

Reichenbach

Vogtlandkreis

Zahntechnik Annaberg GmbH

Annaberg-Buchholz

Erzgebirgskreis

Zahntechnik GroBschénau GmbH GroBschdnau Gorlitz
Zahntechnik Leipzig Inhaber Henry Goepel e.K. Leipzig Leipzig, Stadt
Zahntechnik Leuschner GmbH Chemnitz Chemnitz, Stadt
Zahntechnik Lichtenstein GmbH, Filiale Frohburg Frohburg Leipzig
Zahntechnik Lichtenstein GmbH, Hauptsitz Lichtenstein Lichtenstein Zwickau
Zahntechnik Marcus Nau GmbH Rotha Leipzig
Zahntechnik MeiBen GmbH MeiBen MeiBen
Zahntechnik Rudolph e.K. Hoyerswerda Bautzen
Zahntechnik Vogtland GmbH Plauen Vogtlandkreis
Zahntechnik Wilke GmbH Torgau Nordsachsen
Zahntechnische Werkstatten Steffen Friedrich GmbH & Co. KG Chemnitz Chemnitz, Stadt

Zahntechnisches Labor Claudia Czejka

Ebersbach-Neugers-
dorf

Gorlitz

Zahntechnisches Labor Hellinger GmbH

Reichenbach

Gorlitz

Zahntechnisches Studio Schneider GmbH

Pirna

Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge

ZélIner Dentallabor GmbH

Bischofswerda

Bautzen

H21 Medizintechnische Produkte und Gerite (Zahntechnik) + Einzelhandelsleistungen

biodentis GmbH | Leipzig Leipzig, Stadt
H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Geraten und Fahrzeugen

1001 Artikel Medical GmbH GroBenhain MeiBen

Andjana Medical Germany UG (haftungsbeschrinkt) Dresden Dresden, Stadt

Arthrotech GmbH & Co. KG

Sohland a. d. Spree

Bautzen

first medical gmbh Geyer Erzgebirgskreis
Intermedical24 GmbH L6Bnitz Erzgebirgskreis
LABO-MED GmbH Labor- und Medizintechnik Handelsgesellschaft Leipzig Leipzig, Stadt
Labor-Pilz Labor- und Industriebedarf GmbH Freiberg Mittelsachsen

LINDNER Intertrade GmbH

Hohenstein-Ernstt-
hal

Zwickau

MACK4D GmbH

Neukieritzsch

Leipzig

mediset clinical products GmbH Leipzig Leipzig, Stadt
MedPlus Medizintechnik GmbH Radeberg Bautzen
PANACEA Medic GmbH Waldheim Mittelsachsen
PATRON Deutschland GmbH Dresden Dresden, Stadt
PhysioSales GmbH Dresden Dresden, Stadt
Regatape e.K. Dresden Dresden, Stadt
RMP-med Steffen RoBberg Medizinische Produkte e.K. Dresden Dresden, Stadt
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Unternehmen (alphabetisch)

Ort

Landkreis/
Kreisfreie Stadt

H32 Einzelhandelsleistungen mit medizintechnischen Produkten, Gerdten und Fahrzeugen

ROLLI-TEAM GmbH, Filiale Gorlitz Gorlitz Gorlitz
ROLLI-TEAM GmbH, Filiale Hoyerswerda Hoyerswerda Bautzen
ROLLI-TEAM GmbH, Hauptsitz Radebeul Radebeul MeiBen

Safe Heal Deutschland GmbH Weinbdhla MeiBen
Secona Conrad GmbH Dresden Dresden, Stadt
SimpleMedica GmbH Markranstadt Leipzig
speziMED GmbH Dresden Dresden, Stadt
UNlimited-world trade union GmbH Zwonitz Erzgebirgskreis
uroSax GmbH Dresden Dresden, Stadt

H32 Einzelhandelsleistungen (Sanitdtshandel)

ASKIR Reha-Service GmbH

‘ Dresden

Dresden, Stadt

H32 Einzelhandelsleistungen (Sanititshaus)

Hohenstein-Ernstt-

DESINFECTA GmbH hal Zwickau

Die Rehaspezialisten Heyder GmbH Brandis OT Beucha Leipzig
Sanitdtshaus im Lowen-Center e. K. Leipzig Leipzig, Stadt
Sanitdtshaus Panschwitz-Kuckau, Inhaber Gert Miiller-Gottschlik e.K. Panschwitz-Kuckau | Bautzen

Sanitdtshaus Schneider e.K., Filiale Neustadt in Sachsen

Neustadt in Sachsen

Sachsische Schweiz-
Osterzgebirge

Sanitdtshaus Schneider e.K., Hauptsitz Sebnitz

Sebnitz

Séchsische Schweiz-
Osterzgebirge

Sanitatshaus Schneider GmbH

Dresden

Dresden, Stadt




Tabelle 159: Studierenden- und Absolventenzahlen nach Hochschule in gesundheitswirtschaftsrelevanten Studienfachern; Quelle:

Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2026)

an sachsischen Hochschulen

Studierende und Absolventen in gesundheitswirtschaftsrelevanten Studienfachern

Wintersemester 24/25 Priifungsjahr 2024
Hochschule [ Standort Studienfacher Studierende Absolventen
(nach Alphabet) insges.| m w |insges.| m w
Chiropraktik, Clinical Rese-
arch, Health Care Manage-
ment, Hebammenkunde, Kran-
kenhauspharmazie, Manage-
ment Sicherheit und Gesund-
heit bei der Arbeit, Manage-
ment fiir Gesundheitsfachbe-
rufe, Multiple Sklerose Ma-
nagement, Notfallsanitater,
Osteopathie, Parodontologie
und Implantattherapie, Pflege,
DIU Dresden Internatio- | Physiotherapie, Praventions-
nal University medizin 626 264 362 204 94 110
Duale Hochschule Sach-
sen in Bautzen Medizintechnik 49 31 18 12 7 5
Duale Hochschule Sach-
sen in Breitenbrunn Soziale Gerontologie 3 0 3 4 0 4
Gesundheits- und Sozialma-
nagement, Lebensmittelsicher-
Duale Hochschule Sach- | heit, Pflege, Physician As-
sen in Plauen sistant 232 40 192 72 10 62
Duale Hochschule Sach-
sen in Riesa Biotechnologie 40 14 26 9 3 6
Evangelische Hochschule
Dresden Pflege, Pflege dual 132 30 102 28 7 21
Pflegewissenschaft/-manage-
ment, Berufspadagogik fiir
Fachhochschule Dresden | Pflege- und Gesundheitsbe-
- Private FH rufe 60 9 51 12 6 6
FOM Hochschule Essen Gesundheits- und Sozialma-
in Leipzig nagement 0 0 0 1 0 1
Hochschule fiir Technik
und Wirtschaft Dresden | Chemie-Ingenieurwesen 154 106 48 47 32 15
Hochschule Macromedia
Stuttgart in Leipzig Psychologie 87 19 68 10 3 7
Hochschule MeiBen (FH)
und Fortbildungszentrum | Sozialversicherung 79 19 60 23 5 18
Nichtédrztliche Heilberufe/The-
rapien, Biotechnologie/Bioin-
formatik, Biotechnologie/Bio-
informatik, Genomische Bio-
Hochschule Mittweida technologie 174 65 109 30 10 20
Kommunikationspsychologie,
Hochschule Zittau/Gor- | Management im Gesundheits-
litz in Gorlitz wesen, Soziale Gerontologie 254 58 196 55 11 44
Molekulare Biotechnologie,
Hochschule Zittau/Gér- | Pharmazeutische Biotechnolo-
litz in Zittau gie 78 23 55 26 9 17
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Studierende und Absolventen in gesundheitswirtschaftsrelevanten Studienfachern
an sichsischen Hochschulen

Hochschule [ Standort
(nach Alphabet)

Studienfacher

Wintersemester 24/25

Priifungsjahr 2024

Studierende

Absolventen

insges. m w

insges. m

IU Internationale Hoch-
schule Erfurt in Dresden

Gesundheitsmanagement

35 3 32

0

IU Internationale Hoch-
schule Erfurt in Leipzig

Gesundheitsmanagement

64 13 51

0

SRH Hochschule Heidel-
berg in Dresden

Psychologie

44 11 33

10

Technische Universitat
Bergakademie Freiberg

Chemie

172 74

29

16

13

Technische Universitat
Chemnitz

Bewegungswissenschaften in
der Pravention und Rehabilita-
tion, Biomedizinische Technik,
Chemie, Gesundheits- und Fit-
nesssport, Human Movement
Science, Medical Engineering,
Praventions-, Rehabilitations-
und Fitnesssport, Psychologie,
Psychologie mit Schwerpunkt
Klinische Psychologie und Psy-
chotherapie, Public Health mit
Schwerpunkt Prévention und
Evaluation, Sensorik und kog-
nitive Psychologie

1.560 567 993

403

133

270

Technische Universitat
Dresden

Biochemistry, Bioinformatik,
Biomedizinische Technik, Bio-
technologie, Biologie, Chemie,
Chemie-Ingenieurwesen, Che-
mistry, Hebammenkunde, Hu-
manmedizin, Lebensmittelche-
mie, Medical Radiation Sci-
ences, Medizin (Allgemein-
Medizin), Molecular Bioengi-
neering, Molecular Biosciences
and Productive Biosystems,
Molekulare Biologie und Bio-
technologie, Nanobiophysics,
Physics of Life, Psychologie,
Psychologie mit Schwerpunkt
Klinische Psychologie und Psy-
chotherapie, Psychologie:
Cognitive-Affective Neuro-
science, Psychologie: Human
Performance in Socio-Techni-
cal Systems, Psychologische
Psychotherapie, Public Health,
Regenerative Biology and Me-
dicine, Zahnmedizin

5.813| 1.804| 4.009

1.272

401

871
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Studierende und Absolventen in gesundheitswirtschaftsrelevanten Studienfachern
an sichsischen Hochschulen

Hochschule [ Standort
(nach Alphabet)

Studienfacher

Wintersemester 24/25

Priifungsjahr 2024

Studierende

Absolventen

insges.

m

insges.

m

Universitat Leipzig

Advanced Spectroscopy in
Chemistry, Analytik/Spektro-
skopie, Bioinformatik, Bioche-
mie, Biologie, Chemie, Che-
mistry and Biotechnology, Cli-
nical Research & Translational
Medicine, Gesundheit und
Pflege, Hebammenkunde, Me-
dizin (Allgemein-Medizin),
Medizinische Informatik, Phar-
mazie, Psychologie, Psycholo-
gie mit dem Schwerpunkt Ge-
hirn und Verhalten, Psycholo-
gie mit dem Schwerpunkt Kli-
nische Psychologie und Psy-
chotherapie, Sportwissen-
schaft: Pravention/Rehabilita-
tion, Structural Chemistry and
Spectroscopy, Toxikologie und
Umweltschutz, Zahnmedizin

6.214

2.095

4.119

1.359

495

864

Westsachsische Hoch-
schule Zwickau

Angewandte Gesundheitswis-
senschaften (weiterbildend),
Angewandtes Pflegemanage-
ment, Arbeitsschutz und be-
triebliches Gesundheitsma-
nagement, Biomedizinische
Technik, Digital Health, Ge-
sundheitsmanagement, Health
Science, Medizin- und Ge-
sundheitstechnologie, Padago-
gik fiir Gesundheits- und Pfle-
geberufe, Pflegemanagement

359

105

254

96

28

68

Hochschulen gesamt

16.229

5.374

10.855

3.702

1.275

2.427




Tabelle 160: Gesundheitswirtschaftsrelevante Strukturen an sichsischen Hochschulen (Fakultdten, Institute, Professuren, Studi-

engidnge und Lerninhalte)

Fakultat

. 228
Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Technische Universitdt Dresden

Medizinische
Fakultat

und Fakultat
Elektrotechnik
und Informati-
onstechnik

Institut fiir Anatomie
Institut und Poliklinik fiir Arbeits- und Sozialmedi-

zin

[0}
[0}

[0}
[0}

Professur fiir Arbeits- und Sozialmedizin
Professur fiir Gesundheitswissenschaften/Public
Health

Professur fiir Public Mental Health

Professur fiir Praventive Versorgungsforschung

Institut fuir Didaktik und Lehrforschung in der Me-

dizin

(0]

Professur fiir Medizindidaktik

Institut fiir Geschichte der Medizin

Institut fiir Immunologie

Institut fiir Klinische Pharmakologie

(0]

Professur fiir Preclinical Pharmacology and

Early Phase Clinical Pharmacology

Institut fiir Medizinische Informatik und Biometrie

(0]

(0]

Professur fiir Medizinische Biometrie und Sta-
tistik

Professur fiir Medizinische Informatik

Institut fiir Pharmakologie und Toxikologie

[0}

Professur fiir Kardiovaskulare Erkrankungen &

Biopharming

Institut fiir Physiologie

[0}
[0}

Professur fiir Physiologie
Juniorprofessur fiir experimentelle Hypertonie-
forschung

Institut fiir Physiologische Chemie

(0]
(0]

Professur fiir Molekularbiologie
Professur fiir physiologische Chemie

Institut fiir Rechtsmedizin

(0]
(0]
(0]

Professur fiir Toxikologie
Professur fiir Molekulargenetik

Professur fiir forensische Medizin

Core Facility Cell Imaging

Zentrum fiir Hebammenwissenschaften

Biotechnology Center (Biotec)

(0]
(0]

Seniorprofessur Biotechnologische Genomik
Honorarprofessur Strukturdynamik von Biomo-
lekiilen

Honorarprofessur Physik des Lebens
Honorarprofessuren Zellulare Maschinen

Hebammenkunde (B.Sc.):

Staatsexamen Humanmedizin & Modell-
studium (MEDIC):

Anatomie, Genetik, Physiologie, Phar-
makologie, Geburtshilfe, Frauenheil-
kunde, Kinderheilkunde, Mikrobiologie
und Hygiene, Psychosomatik, Praven-
tion, Gesundheitsférderung, Medizini-
sche Psychologie, Soziologie, Kommu-
nikation, inter- und intraprofessionel-
les Handeln, Ethik und Recht in der
Medizin, Qualitdtsmanagement und
Gesundheitsokonomie, Pflegewissen-
schaften

Naturwissenschaftliche und medizini-
sche Grundlagen: Anatomie, Physiolo-
gie, Biochemie, Biologie, Physik und
Chemie als Basis fiir das Verstandnis
des menschlichen Kérpers und seiner
Funktionen.

Klinische Fachgebiete: Innere Medizin,
Chirurgie, Gynakologie, Padiatrie, Neu-
rologie, Psychiatrie, Allgemeinmedizin
und viele weitere medizinische Diszip-
linen zur Diagnose und Behandlung
von Erkrankungen.

Pravention, Diagnostik und Therapie:
Vermittlung von Fahigkeiten zur
Krankheitsvorbeugung, klinischen Un-
tersuchung, Bildgebung, Labordiagnos-
tik und medizinischen Eingriffen.
Praktische Ausbildung: Famulaturen,
Praktisches Jahr (PJ) und klinische
Ubungen, die den direkten Umgang mit
Patienten und die Anwendung theore-
tischen Wissens in der Praxis fordern
(Bei MEDIC Versorgungszentrierte Aus-
bildung in Lehrpraxen)

Ethische, rechtliche und kommunika-
tive Kompetenzen: Themen wie arztli-

che Schweigepflicht, Patientenrechte,

228 Die in der folgenden Tabelle gelisteten Professuren stehen nicht alle in direkter Verbindung zu den angebotenen Studiengéngen, sind jedoch
fiir die Lehre insofern relevant, als bei diesen Professuren habilitiert werden kann.
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Fakultat

Institute und Professuren®’

8

Studiengang und relevante Lerninhalte

Technische Universitdt Dresden

Medizinische
Fakultat

und Fakultat
Elektrotechnik
und Informati-

onstechnik

Deutsches Konsortium fiir Translationale Krebsfor-

schung (DKTK)

O Professur fiir Translationale Radioonkologie

Deutsches Zentrum fiir Diabetesforschung (DZD)

Paul-Langerhans-Institut Dresden (PLID)

O Professur Zellbiologie der insulinproduzieren-
den Beta-Zellen und die molekulare Pathoge-
nese von Diabetes

0 Professur Enzwicklung regenerativer Therapien
flir Diabetes

0 Professur Grundlegende Mechanismen im en-
dokrinen Gewebe

0 Professur Entziindung und angeborene Immu-
nitdt bei Stoffwechselerkrankungen

0 Professur Transplantation Inselzellen mit dem
Ziel der Heilung des Diabetes mellitus Typ 1
Professur Metabolisch Vaskuldre Medizin
Professur Implementierung von strukturierten
Praventionsprogrammen des Diabetes mellitus

0 Professur Untersuchung der Physiologie von In-
selzellen

0 Professur Tumorimmunologie

Deutsches Zentrum fiir Neurodegenerative Erkran-

kungen (DZNE)

0 Professur Transnationale Parkinson-Forschung

0 Professur Regeneration und Degeneration der
Netzhaut
Professur Adulte Neurogenese
Professur Zellkernarchitektur in Neuroplastizi-
tdt und Altern

Herzzentrum DD - Kardiologie

Herzzentrum DD - Kardiovaskuldre Chirurgie

Nationales Zentrum fiir Tumorerkrankungen -

NCT/UCC

Nationales Zentrum fiir Strahlenforschung in der

Onkologie (OncoRay)

Zentrum flir Regenerative Therapien Dresden

(CRTD)

Professur fiir Cell Replacement

0 Professur fiir Neuronale Entwicklung

0 Professur fiir regenerative Therapien

0 Professur fiir Molecular Developmental Ge-
netics

0 Professur fiir Proliferation of Mammalian Neu-
ral Stem Cells
0 Professur for Retinal stem cell research and

neurogenesis

medizinische Ethik und professionelle

Arzt-Patienten-Kommunikation.

Staatsexamen Zahnmedizin:

Naturwissenschaftliche und medizini-
sche Grundlagen: Anatomie, Physiolo-
gie, Biochemie, Pathologie und Mikro-
biologie zur Vermittlung eines fundier-
ten Verstandnisses von Korperfunktio-
nen und Krankheiten.
Zahnmedizinische Fachgebiete:
Zahnerhaltung (Konservierende Zahn-
heilkunde), Prothetik, Parodontologie,
Kieferorthopadie, Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie sowie Kinderzahn-
heilkunde.

Pravention und Diagnostik: Erkennung,
Vorbeugung und Behandlung von
Zahn-, Mund- und Kiefererkrankungen,
einschlieBlich radiologischer Diagnos-
tik und Prophylaxe.

Praktische Fertigkeiten: Training im
zahntechnischen Labor, Simulation und
direkte Patientenbehandlung im klini-
schen Abschnitt des Studiums.
Rechtliche und ethische Aspekte: Ge-
sundheitsrecht, Berufsethik und Pati-
entenkommunikation, insbesondere in
Bezug auf den Umgang mit sensiblen
medizinischen Informationen und die
arztliche Schweigepflicht.

Biomedizinische Technik (Dipl.):

Mathematisch-naturwissenschaftliche
Grundlagen

Grundlagen der Elektrotechnik und In-
formationstechnik
Medizinisch-physiologische Grundla-
gen der Biomedizinischen Technik
Anwendungsgebiete der Medizintech-
nik

Krankenhaus- und Gesundheitsorgani-
sation

Breites Spektrum der Biomedizinischen
Technik

Pflichtteil: medizintechnische Kern-
kompetenzen aus dem Ingenieurfach
Auswabhl einer von vier Vertiefungs-

richtungen
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Fakultat

Institute und Professuren®’

8

Studiengang und relevante Lerninhalte

Technische Universitdt Dresden

Medizinische
Fakultat

und Fakultat
Elektrotechnik
und Informati-

onstechnik

[0}

Assistenzprofessur fiir Molecular Gastroentero-
logy

Professur fiir Molecular and Cellular Immunol-
ogy [ Focus Immune Regulation

Professur fiir Cell Biology and Regeneration of
Beta Cells

Professur fiir iPS Cells and Neurodegenerative
Diseases

Else Kroner Fresenius Center for Digital Health
(EKFZ)
Zentrum fiir Evidenzbasierte Gesundheitsversor-

gung

[0}

Professur fiir Sozialmedizin und Versorgungs-
forschung

Professur fiir Offentliche Gesundheit
Professur fiir Versorgungsforschung, Schwer-

punkt Transfer

Forschungsverbund Public Health

Zentrum fiir Medizinische Informatik

(0]

Professur fiir Medizinische Informatik

Zentrum flir Membranbiochemie und Lipidfor-

schung

o
(0]
(0]

Professur Strukturmembranbiologie
Professur Membranbiologie

Professur Lipidomforschung

Zentrum fiir Translationale Knochen-, Gelenk- und

Weichgewebsforschung

[0}

Translationale Knochen-, Gelenk- und Weich-

gewebeforschung

Medizinische Physik und Biomedizinische Technik

[0}

Professur Laserbasierte Fertigung Institut Ferti-

gungstechnik

e Profilierung fiir Tatigkeit als Diplomin-
genieur in sachsischer Wirtschaft oder
Forschung und Entwicklung

Regenerative Biology and Medicine

(M.Sc.):

e Theoretisches Wissen &t praktische La-
borerfahrung

e  Grundlagen regenerative Biologie

e  Regenerative Zellbiologie: molekulare
und zelluldre Mechanismen, Modellor-
ganismen, experimentelle Analyseme-
thoden

e  Regenerative Neurowissenschaften:
zellulare, molekulare, systemische
Neurowissenschaften, experimentelle
Analysemethoden, klinische Konzepte
neuroregenerativer Therapien

e Regenerative Medizin: Pathologie von
Krankheiten, Organsysteme, klinische
Konzepte regenerative Medizin, Uber-
setzungsprozess Forschung zu Anwen-
dung

Medical Radiation Sciences (M.Sc.):

e  Schwerpunkt Medizinische Strahlen-
physik

e Vertiefung physikalische Komponente

e Bestrahlungsplanung

e  Physikalisch-technische Grundlagen

e Therapiegerate und -methoden

e Mathematische Aspekte der Bildge-
bung

e Digitale Bildverarbeitung

e Medizintechnik

e Organisation des Gesundheitswesens

e QOrientierung am Weiterbildungs-Stoff-
katalog der DGMP (Deutsche Gesell-
schaft fiir Medizinische Physik)
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Fakultat Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Dresden International University

Bereich Medizin
& Gesundheits-

wesen

Hebammenkunde (B. Sc.) (Akademische
berufsbegleitende Weiterbildung fiir aus-
gebildete Hebammen.):

Notfallsanititer (B.Sc.):

Chiropraktik (B.Sc.):

Management fiir Gesundheitsfachberufe
(B.A):

Pflege (B.Sc.):

Physiotherapie (B.Sc.):

Anatomie, Genetik, Physiologie, Phar-
makologie, Geburtshilfe, Frauenheil-
kunde, Kinderheilkunde, Mikrobiologie
und Hygiene, Psychosomatik, Praven-
tion, Gesundheitsférderung, Medizini-
sche Psychologie, Soziologie, Kommu-
nikation, inter- und intraprofessionel-
les Handeln, Ethik und Recht in der
Medizin, Qualitdtsmanagement und
Gesundheitsékonomie, Pflegewissen-

schaften

Notfallmedizinische Techniken und
Verfahren

Rettungsmanagement

Rechtliche Grundlagen im Rettungs-
wesen

Kommunikation und Teamarbeit im
Notfall

Anatomie und Physiologie
Biomechanik und Neurologie
Manuelle Therapieansdtze und Be-
handlungstechniken

Praxisorientierte klinische Ausbildung

Grundlagen der Gesundheitsékonomie
und -politik

Patientenmanagement und Gesund-
heitsmarketing

Wissenschaftliches Arbeiten, Statistik
und Mathematik
Betriebswirtschaftliche Grundlagen
wie Buchflihrung und Rechnungswe-
sen

Ethische und rechtliche Aspekte im

Gesundheitswesen

Pflegewissenschaften, Patientenbe-
treuung, medizinische Ethik.

Fokus: Ganzheitliche Versorgung von
Patienten, praxisorientierte Pflegekom-

petenzen
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Fakultat Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Dresden International University

Bereich Medizin
& Gesundheits-

wesen

e  Bewegungswissenschaften, Rehabilita-
tion, manuelle Therapie.

e Fokus: Verbesserung der Mobilitdt und
Rehabilitationstechniken

Dental Hygiene (M.Sc.):

e  Zahnmedizinische Pravention und The-
rapie

e  Patientenbetreuung und -kommunika-
tion

e Hygienemanagement und rechtliche
Grundlagen

Osteopathie (M.Sc.):

e Immunsystem, Gyndkologie, Sportme-
dizin, psychosomatische Ansatze. Klini-
sche Supervision und Praktika, Quali-
tdtsmanagement

Ethik in der medizinischen Versorgung

(M.Sc.):

e Grundlagen der Ethik in der Medizin
und Pflegeberufen

e  Konfliktmanagement und Organisati-
onsethik

e Rechtliche Aspekte der medizinischen
Versorgung

Parodontologie und Implantattherapie

(M.Sc.):

. Préventive Ansatze, Lebensstilmedizin,
Diagnostik und Therapie.

e  Gesundheitsférderung durch Praventiv-
medizin und Lebensstilinterventionen

MBA Health-Care-Management:

e  Finanzierung und Organisation von Ge-
sundheitssystemen

e  Strategisches und operatives Manage-
ment im Krankenhaus

e Qualitatsmanagement und rechtliche
Grundlagen im Gesundheitswesen

e Krankenhausmanagement und interna-
tionale Versorgungsmodelle

Clinical Research (M.Sc.):

e  Studiendesign und klinische Studien-
phasen

e  Biostatistik und Datenanalyse

e Gesundheitsokonomische Forschung
und Einsatz von Big Data und Kl

e  Wissenschaftliches Prasentieren und

Verfassen von Publikationen
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Fakultat Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Dresden International University

Bereich Medizin
& Gesundheits-

wesen

Praventive und funktionelle Medizin

(M.Sc.):

. Praventive Ansatze, Lebensstilmedizin,
Diagnostik und Therapie.

e  Gesundheitsforderung durch Praventiv-

medizin und Lebensstilinterventionen

Fachhochschule Dresden

Fakultat
Angewandte
Sozialwissen-

schaften

Pflege (B.Sc., dual):

e  Pflegewissenschaft und -forschung

e Akutpflege, Langzeitpflege, Palliativ-
pflege

e Hygiene, Physiologie, Pharmakologie

e Neurologie, Onkologie, Notfall- und In-
tensivmedizin

e  Péadiatrie, Gerontologie, psychiatrische
Versorgung

Pflege- & Gesundheitsmanagement (B.A.):

. Medizinische Grundlagen, Kommunika-
tion, Ethik

e Qualitdtsmanagement, Recht und Be-
triebswirtschaft Fliihrungskompetenzen
und Management im Gesundheitswe-
sen

Berufspadagogik fiir Pflege- & Gesund-

heitsberufe (M.A)):

e  Pidagogik und Didaktik in der Pflege-
ausbildung

o Vertiefte Kenntnisse der Pflegewissen-
schaft

e  Bildungsmanagement und Lehrkompe-

tenzen fiir Gesundheitsberufe
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Fakultat Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Evangelische Hochschule Dresden

Fachbereich Pflege (B.Sc.) Berufsbegleitend

Pflege e Menschen pflegen

e Pflegen als Profession

e Ethik

e Pflegeforschung

e Selbstbestimmung bei Behinderung und
seelische Gesundheit

e Préavention und Gesundheitsférderung

e ecrweiterte heilkundliche Kompetenzen,
insbesondere in den Bereichen Diabe-
tes, chronische Wunden und Demenz

e Kommunikation, Beratung und Eduka-
tion

Pflege, Schwerpunkt Praxisentwicklung

(B.Sc.)

e Wissenschaftliches Arbeiten

e Pflegeforschung

e Pflegeberatung

e Praxisentwicklung

e Zivil und Sozialleistungsrecht

e Qualitdtsmanagement

e Pidagogik

o Pflegeethik

Pflege (M.Sc.)

e Pflegerischer Schmerzexperte -Zertifi-
kat (Deutsche Schmerzgesellschaft)

e Zertifikat Deutsches Netzwerk EBM

e Diabetes-Pflegefachkraft DDG (Lang-
zeit)

e Pflegeberater nach den Richtlinien des
GKV-Spitzenverbandes

e Versorgungsforschung

e Pflegewissenschaft

e Management chronischer Erkrankungen
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Fakultat

Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Universitét Leipzig

Medizinische
Fakultat

Fakultat flr
Lebenswissen-

schaften

e Carl-Ludwig-Institut fiir Physiologie
e Institut fiir Anatomie
e Rudolf-Schénheimer-Institut fiir Biochemie
. Institut fiir Medizinische Informatik, Statistik
und Epidemiologie
0  Professur fiir Management von Ge-
sundheitsinformationssystemen
O  Professur fiir Biometrie
e Institut fiir Medizinische Physik und Biophysik
e Institut fiir Pharmazie
0  Professur fiir Pharmazeutische Tech-
nologie
0  Professur fiir pharmazeutische Biolo-
gie
0  Professur fiir pharmazeutische Che-
mie
0  Professur fiir Pharmakologie und To-
xikologie
0  Professur fiir klinische Pharmazie
e Institut fiir Rechtsmedizin
e Institut fiir Sozialmedizin, Arbeitsmedizin und
Public Health
0  Professur fiir Sozialmedizin
o  Stiftungsprofessur fiir ffentliche Ge-
sundheit
e Karl-Sudhoff-Institut fiir Geschichte der Medi-
zin und der Naturwissenschaften
0  Professur fiir Medizingeschichte
e Paul-Flechsig-Institut fiir Hirnforschung &
Neuropathologie
0  Professur fiir Neuropathologie und
Hirnforschung
e Rudolf-Boehm-Institut fiir Pharmakologie und
Toxikologie
e Innovation Center Computer Assisted Surgery
(ICCAS)
0  Professur Computerassistierte Bildge-
stlitzte Interventionen
0  Professur Modellbasierte Medizin und
intelligenter Operationssaal
0  Professur Intraoperative Multimodale
Bildgebung
O  Professur Biomedical Data Analysis
e Institut fiir Wirkstoffentwicklung
0  Professur fiir Wirkstoffentwicklung

Klinische Einrichtungen - Operative Medizin

Hebammenkunde (B.Sc):

Staatsexamen Humanmedizin:

Staatsexamen Pharmazie:

Anatomie, Genetik, Physiologie, Phar-
makologie, Geburtshilfe, Frauenheil-
kunde, Kinderheilkunde, Mikrobiologie
und Hygiene, Psychosomatik, Praven-
tion, Gesundheitsférderung, Medizini-
sche Psychologie, Soziologie, Kommu-
nikation, inter- und intraprofessionel-
les Handeln, Ethik und Recht in der
Medizin, Qualitdtsmanagement und
Gesundheitsokonomie, Pflegewissen-

schaften

Naturwissenschaftliche und medizini-
sche Grundlagen: Anatomie, Physiolo-
gie, Biochemie, Biologie, Physik und
Chemie als Basis fiir das Verstandnis
des menschlichen Kérpers und seiner
Funktionen.

Klinische Fachgebiete: Innere Medizin,
Chirurgie, Gyndkologie, Padiatrie, Neu-
rologie, Psychiatrie, Allgemeinmedizin
und viele weitere medizinische Diszip-
linen zur Diagnose und Behandlung
von Erkrankungen.

Pravention, Diagnostik und Therapie:
Vermittlung von Fahigkeiten zur
Krankheitsvorbeugung, klinischen Un-
tersuchung, Bildgebung, Labordiagnos-
tik und medizinischen Eingriffen.
Praktische Ausbildung: Famulaturen,
Praktisches Jahr (PJ) und klinische
Ubungen, die den direkten Umgang mit
Patienten und die Anwendung theore-
tischen Wissens in der Praxis fordern.
Ethische, rechtliche und kommunika-
tive Kompetenzen: Themen wie &rztli-
che Schweigepflicht, Patientenrechte,
medizinische Ethik und professionelle

Arzt-Patienten-Kommunikation.

Naturwissenschaftliche Grundlagen:
Chemie (allgemein, anorganisch, orga-
nisch), Physik, Biologie und Mathema-
tik als Basis fiir das Verstindnis phar-
mazeutischer Prozesse und Wirk-

stoffentwicklungen.
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Fakultat

Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Universitét Leipzig

Medizinische
Fakultat

Fakultat flr
Lebenswissen-

schaften

Klinik und Poliklinik fiir Andsthesiologie und In-
tensivtherapie

Klinik und Poliklinik fiir Neurochirurgie

Klinik und Poliklinik fiir Orthopéadie, Unfallchi-
rurgie und plastische Chirurgie

Klinik und Poliklinik fiir Urologie

Klinik und Poliklinik fiir Viszeral-, Transplantati-
ons-, Thorax- und GefaBchirurgie

Klinische Einrichtungen - Frauen- und Kinder-
medizin

Klinik und Poliklinik fiir Frauenheilkunde

Klinik und Poliklinik fiir Kinderchirurgie

Klinik und Poliklinik fir Kinder- und Jugendme-
dizin

Klinik und Poliklinik fiir Psychiatrie, Psychothe-
rapie und Psychosomatik des Kindes- und Ju-
gendalters

Klinische Einrichtungen - Innere Medizin, Neu-
rologie und Dermatologie

Interdisziplindre Internistische Intensivmedizin
Klinik und Poliklinik fiir Angiologie

Klinik und Poliklinik fiir Dermatologie, Venero-
logie und Allergologie

Klinik und Poliklinik fiir Endokrinologie, Ne-
phrologie, Rheumatologie

Klinik und Poliklinik fiir Onkologie, Gastroente-
rologie, Hepatologie, Pneumologie

Klinik und Poliklinik flir Himatologie, Zellthera-
pie, Himostaseologie und Infektiologie

Klinik und Poliklinik fiir Kardiologie

Klinik und Poliklinik fiir Neurologie

Tagesklinik fiir Kognitive Neurologie

Klinische Einrichtungen - Psychische Gesundheit

Abteilung flir Medizinische Psychologie und
Medizinische Soziologie

Klinik und Poliklinik fiir Psychiatrie und Psycho-
therapie

Klinik und Poliklinik fiir Psychosomatische Me-
dizin und Psychotherapie

Klinische Einrichtungen - Bildgebung und Strahlenmedi-

zin

Institut fiir Kinderradiologie

Institut fiir Neuroradiologie

Klinik und Poliklinik fiir Nuklearmedizin

Klinik und Poliklinik fiir Strahlentherapie
Klinische Einrichtungen - Kopf- und Zahnmedi-
zin

Klinik und Poliklinik fiir Augenheilkunde

e  Pharmazeutische Fachgebiete: Phar-
makologie, Pharmakotherapie, Pharma-
zeutische Chemie, Pharmazeutische
Technologie, Pharmazeutische Biologie
und Klinische Pharmazie.

e Prévention, Diagnostik und Therapie:
Kenntnisse iiber die Entwicklung, Her-
stellung, Priifung und Wirkung von
Arzneimitteln sowie deren Anwendung
und Interaktionen im menschlichen
Korper.

e  Praktische Ausbildung: Laborkurse in
chemischen, biologischen und pharma-
zeutischen Methoden sowie das Prakti-
sche Jahr (12 Monate) in 6ffentlichen
Apotheken, Krankenhdusern oder der
Industrie.

e Rechtliche und ethische Aspekte: Arz-
neimittelgesetz, Apothekenbetriebs-
ordnung, Arzneimittelsicherheit, Pati-
entenschutz und berufsethische Ver-
pflichtungen

Staatsexamen Zahnmedizin

e Naturwissenschaftliche und medizini-
sche Grundlagen: Anatomie, Physiolo-
gie, Biochemie, Pathologie und Mikro-
biologie zur Vermittlung eines fundier-
ten Verstandnisses von Kérperfunktio-
nen und Krankheiten.

e  Zahnmedizinische Fachgebiete:
Zahnerhaltung (Konservierende Zahn-
heilkunde), Prothetik, Parodontologie,
Kieferorthopadie, Mund-, Kiefer- und
Gesichtschirurgie sowie Kinderzahn-
heilkunde.

e Prévention und Diagnostik: Erkennung,
Vorbeugung und Behandlung von
Zahn-, Mund- und Kiefererkrankungen,
einschlieBlich radiologischer Diagnos-
tik und Prophylaxe.

e Praktische Fertigkeiten: Training im
zahntechnischen Labor, Simulation und
direkte Patientenbehandlung im klini-
schen Abschnitt des Studiums.

e  Rechtliche und ethische Aspekte: Ge-
sundheitsrecht, Berufsethik und Pati-
entenkommunikation, insbesondere in

Bezug auf den Umgang mit sensiblen
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Fakultat

Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Universitét Leipzig

Medizinische
Fakultat

Fakultat flr
Lebenswissen-

schaften

Klinik und Poliklinik fiir Hals-, Nasen-, Ohren-
heilkunde

Klinik und Poliklinik fiir Mund-, Kiefer- und
Plastische Gesichtschirurgie

Poliklinik fiir Kieferorthopadie

Poliklinik fiir Kinderzahnheilkunde und Primar-
prophylaxe

Poliklinik fiir Zahnarztliche Prothetik und Werk-
stoffkunde

Poliklinik fiir Zahnerhaltung und Parodontologie

Klinische Einrichtungen - Herzzentrum Leipzig GmbH -

Universitatsklinik

Universitatsklinik fir Herzchirurgie Herzzent-
rum Leipzig GmbH

Universitatsklinik fiir Kardiologie - HELIOS Stif-
tungsprofessur Herzzentrum Leipzig GmbH
Universitatsklinik fiir Kinderkardiologie Herz-
zentrum Leipzig GmbH

Abteilung fiir Radiologie Herzzentrum Leipzig
GmbH

Zentrale Einrichtungen der Medizinischen Fakultat

Biotechnologisch-Biomedizinisches Zentrum
(BBZ)

Professur fiir Zelltechniken und angewandte
Stammzellbiologie

Professur fiir Molekulare Zelltherapie

Zentrum fiir Klinische Studien Leipzig (ZKS Leipzig)

Weitere Einrichtungen

Leipziger Forschungszentrum fiir Zivilisationser-
krankungen LIFE

Leipziger Forschungszentrum fiir Zivilisationser-
krankungen LIFE Child

medizinischen Informationen und die

arztliche Schweigepflicht.

Psychologie (B.Sc & M.Sc.):

Klinische Psychologie und Psychothe-
rapie

Klinische Kinder- und Jugendpsycholo-
gie

Arbeits- und Organisationspsychologie
Padagogische Psychologie

Clinical Research & Translational Medi-
cine (M.Sc.):

Clinical Trial Design
Medizinische Statistik
Translationale Onkologie
Translationale Medizin
Biobanking
Epidemiologie

Neuroscience and Behavioural Biology
(M.Sc.):

Molekulare und zellulare Neurobiologie
Systemneurowissenschaften und klini-
sche Neurowissenschaften
Hirnfunktion in physiologischen und

pathologischen Kontexten

Staatsexamen Lehramt Gesundheit und

Pflege:

Berufsfeldwissenschaftliche Grundla-
gen: Gesundheitsberufe, Wissen-
schaftstheorie

Gesundheits- und sozialwissenschaftli-
che Grundlagen: Pravention, Rehabili-
tation, Gesundheitsforschung, Epide-
miologie
Medizinisch-naturwissenschaftliche
Grundlagen: Anatomie, Physiologie,
Pathologie, Hygiene
Berufsfelddidaktik: Entwicklung von
Lehr- und Lernprozessen, gesundheits-
und pflegedidaktische Ansdtze

Medizininformatik (M.Sc.):

Management von Informationssyste-
men fiir die medizinische Versorgung

und Forschung

Biochemie (M.Sc.):

Molekulare Biochemie [ Bioanalytik
Biotechnologie / Umweltbiochemie

Biomedizin




Fakultat

Bereich
Gesundheit und
Soziales

Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Psychologie (B.Sc.)

Anwendungsfach: Arbeits-, Organisati-
ons- und Wirtschaftspsychologie
(AOW-Psychologie)

Grundlagen der Medizin fiir Psycho-
therapeutinnen und Psychotherapeu-
ten

Klinische Psychologie

Kognitive Ergonomie

Politische Psychologie
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Fakultat

Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Technische Universitdt Chemnitz

Human- und
Sozialwissen-
schaftliche Fa-
kultat

Institut fiir angewandte Bewegungswissen-

schaften
o
o

Professur Bewegungswissenschaft
Professur Forschungsmethoden und
Analyseverfahren in der Biomechanik
Professur Sozialwissenschaftliche
Perspektiven von Sport, Bewegung
und Gesundheitsforderung

Professur Sportmedizin und Sportthe-

rapie

Institut fiir Psychologie

(0}

(0}

Professur Allgemeine Psychologie und
Biopsychologie

Professur Allgemeine Psychologie und
Human Factors

Professur Angewandte Gerontopsy-
chologie und Kognition

Professur Arbeits-, Organisations-
und Wirtschaftspsychologie

Professur Forschungsmethodik und
Evaluation in der Psychologie
Professur Klinische Psychologie und
Psychotherapie

Professur Klinische Psychologie und
Psychotherapie des Kindes- und Ju-
gendalters

Professur Persdnlichkeitspsychologie
und Diagnostik

Professur Pddagogische Psychologie
und Entwicklungspsychologie

Professur Sozialpsychologie

Arbeitsbereiche

(0}

Arbeitsbereich Motorik, Kognition &

Neurophysiologie

Arbeitsbereich Theorie und Praxis der
Bewegungsfelder

Arbeitsbereich Innovation und Tech-

nik

Zentrum flir Mensch-Technik-Systeme

(0}

Professur Pradiktive Verhaltensana-

lyse

Psychologie (B.Sc.):

e Anwendungsfach: Arbeits-, Organisati-
ons- und Wirtschaftspsychologie
(AOW-Psychologie)

e  Grundlagen der Medizin fiir Psycho-
therapeutinnen und Psychotherapeu-
ten

e  Klinische Psychologie

e  Kognitive Ergonomie

e  Politische Psychologie

Biomedizinische Technik (M.Sc.):

. Informatik (z. B. Rechnernetze, Grund-
lagen der Technischen Informatik)

. Elektrotechnik (z. B. Mikro- und Fein-
geratetechnik, Elektrische Messtech-
nik)

. Medizin (z. B. Medizinische Grundlagen
Innerer Erkrankungen, Gesundheitswe-
sen)

Préaventions-, Rehabilitations- und Fit-

nesssport (M.Sc.):

e  Grundlagen des Gesundheits- und Be-
wegungsmanagements

e  Piddagogische und psychologische As-
pekte des PRF

e  Sporttherapie in der Rehabilitation

e Technologische und bewegungswissen-
schaftliche Aspekte im PRF

Sensorik und kognitive Psychologie

(M.Sc.):

. Experimentalphysik, Sensorik, Elektri-
sche Messtechnik;

e Allgemeine und Kognitive Psychologie,
Biologische Psychologie, Psychologi-
sche Methodenlehre;

e  Psychophysik, menschliche und techni-
sche Sensorik und Kognition;

e  Grundlagen der Informatik und Mathe-
matik, Algorithmen und Programmie-
rung;

e  Neurokognition, Kiinstliche Intelligenz;

e  Produktergonomie, Sensory Marketing

Bewegungswissenschaft - in der Praven-

tion und Rehabilitation (M.Sc.):

e  Gesundheitsmanagement und Gesund-

heitsforderung

e  Sport- und Trainingstherapie
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Fakultat

Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Technische Universitdt Chemnitz

Human- und
Sozialwissen-
schaftliche Fa-
kultat

Public Health - mit Schwerpunkt Préven-

tion und Evaluation (M.Sc.):

e  Sozialstrukturanalyse, Umweltsoziolo-
gie

e  Evidence based medicine

e  Konfliktlinien und Integrationsarenen
der modernen Gesellschaft

e Ungleichheit und Solidaritat

e  Grundlagen der Gerontopsychologie

e  Erndhrung

o  Vertiefende Aspekte des Gesundheits-
managements

e  Funktionelle Anatomie und Biomecha-

nik, Biomechanische Ergonomie

Fakultat fir
Elektronik und
Informations-
technik

Professur Neurorobotik

Neurorobotik (M.Sc.)

e Neurokognition |

o Deep Reinforcement Learning

e Neurorobotik

e Sensoren und Signalauswertung

e Grundlagen der Robotik

e Roboter-Sehen

e Humanoide Roboter

e Grundlagen der Biomechanik und Be-
wegungswissenschaft

e Regelungs- und Softwaretechnik (1.-3.
Semester)

e Paralleles Wissenschaftliches Rechnen

e Betriebssysteme Il

o Verlassliche Systeme

o Entwurf Verteilter Systeme

o Betriebssysteme fiir verteilte Systeme

e Entwurf von Software fiir eingebettete
Systeme

e Nichtlineare Regelung/Nonlinear Con-
trol

e Optimale Regelung/Optimal Control

e Themenschwerpunkte Informatik

e Neurocomputing

e Computer Aided Geometric Design

e Solid Modeling

e Mensch-Computer-Interaktion Il

e Hardware Development with VHDL

e Optimierung im Maschinellen Lernen
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Fakultat

Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Westsichsische Hochschule Zwickau (WHZ)

Fakultat flr
Gesundheits-
und Pflegewis-

senschaften

Professur fiir Gesundheitsférderung und Praven-
tion, insbesondere Betriebliches Gesundheitsma-
nagement

Professur fiir Management im Gesundheitswesen

Professur fiir Pflegemanagement

Gesundheitsmanagement (B.A.):

Kenntnisse liber Gesundheitssysteme,
Versorgungsmodelle und Gesundheits-
systemforschung im internationalen
Kontext

Fahigkeit zur Planung, Durchfiihrung
und Evaluation von Gesundheitspro-
grammen (z. B. Impfprogramme, be-
triebliche Gesundheitsprogramme)
Fahigkeit zu Uberinstitutionellen admi-
nistrativen Tatigkeiten im Gesundheits-
system (z. B. ministeriale Ebene, Ver-
bandsebene)

Wissen (iber Qualitdtsmanagementsys-
teme und deren Implementierung (z. B.
DIN EN ISO, KTQ, EFQM, JCAHO)

Padagogik flir Gesundheits- und Pflegebe-
rufe (B.A):

Vermittlung prozessorientierter Versor-
gung fiir alle Altersgruppen

Fachliche, methodische, soziale und
kommunikative Kompetenzen
Forderung von Lernkompetenzen und
Wissenstransfer

Praventive, kurative, rehabilitative und

palliative MaBnahmen

Pflegemanagement (B.A.):

Grundlagen der Pflegewissenschaften
Pflegerische und medizinische Grundla-
gen

Grundlagen der Okonomie und Be-
triebswirtschaft

Grundlagen der Kommunikation und
des Managementhandelns

Grundlagen der empirischen Forschung

Fakultat
Physikalische
Technik/

Informatik

Fakultat flr
Wirtschaftswis-

senschaften

Professur fiir Mathematik

Professur fiir Technische Textilien

Professur fiir Arbeitswissenschaft, Arbeitsgestal-
tung und Arbeitssicherheit

Professur fiir Arbeitsplanung und CAP

Digital Health (B.Sc.):

Signal- und Bildgewinnung in der Me-
dizin

Mobile Anwendungen

Projekt im Gesundheitswesen
Epidemiologie und Biometrie
Kiinstliche Intelligenz

Einflihrung in die Wirtschaftswissen-

schaften

Biomedizinische Technik (B.Sc.):

Bildgebung u. Bildverarbeitung in der
Medizin
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Fakultat

Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Westsichsische Hochschule Zwickau (WHZ)

Fakultat
Physikalische
Technik/

Informatik

Fakultat flr
Wirtschaftswis-

senschaften

Grundlagen der Biomedizinischen Tech-
nik

Recht, Struktur und Hygiene im Ge-
sundheitswesen

Biophysik

Radioaktivitdt und Strahlenphysik
Physikalische Chemie
Werkstofftechnik

Physikalische Chemie
Experimentalphysik 1l

Mess- und Sensortechnik
Physikalische Grundlagen der Halblei-
terelektronik

Biosignalverarbeitung mit MATLAB

Medizin- und Gesundheitstechnologie
(M.Sc.):

Sensorik und Aktorik im medizinischen
Umfeld

Strategisches Informationsmanagement
Navigation und Robotik in der Chirurgie
Rehabilitation und Altersgerechte Assis-

tenzsysteme

Hochschule Mittweida

Fakultat ange-
wandte Compu-
terwissenschaf-
ten und Biowis-
senschaften

Professur fiir Biochemie/Molekularbiologie
Professur fiir Molekulare Biotechnologie

Professur flir Angewandte Chemie

Biotechnologie | B.Sc.:

Vertiefung Molekulare Diagnostik
Molekulare Zellbiologie
Vertiefung Umweltbiotechnologie
Umweltbiotechnologie

Genomische Biotechnologie | M.Sc.:

Genomische Biotechnologie
Molekularbiologie
Biodaten-Prozessierung
Gentechnik und Gentechnikrecht

Transfer- und Griindungsstrategien
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Fakultat

‘ Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Hochschule Zittau/Goérlitz

Fakultat
Management-
und Kulturwis-

senschaften

Fakultat
Natur- und Um-
weltwissen-

schaften

Institut fiir Gesundheit, Altern, Arbeit und Tech-
nik

Professur fiir pharmazeutische Biotechnologie
Professur fiir Betriebs- und Volkswirtschafts-
lehre, insbesondere Gesundheitsdkonomik

Professur fiir Organisationspsychologie

Angewandte Pflegewissenschaften:

Pflegewissenschaft
Evidence-based Nursing
Haftungsrisiken in der Pflege
Pflege Erwachsener

Pflege im Kindes- und Jugendalter
Forschungswerkstatt

Public Health

Palliative Care und transkulturelle
Pflege

Edukation, Anleitung und Beratung in
der Pflege

Pflege im Alter

Management im Gesundheitswesen (B.A.):

Krankenhaus-Management

Internes Rechnungswesen im Gesund-
heitswesen

Marketing/Social Media Marketing
Nursing und Homecare

Recht/Recht im Gesundheitswesen
Externes Rechnungswesen im Gesund-
heitswesen

Medizinische Psychologie

Klinische Terminologie und Evidence-
based Medicine
Gesundheitsékonomie und wissen-
schaftliches Arbeiten

Management im Gesundheitswesen (M.A.):

Klinisches Risikomanagement
Kommunikation und Konfliktmanage-
ment

Spezielle Aspekte der Gesundheitsoko-
nomie

Marktorientierte Unternehmensfiihrung
und Geschéftsmodelltransformation
Forschungswerkstatt Pravention und
Gesundheitsmanagement
Medizincontrolling

Integrales Gesundheitsmanagement,
Team- und Organisationsentwicklung
Gesundheitsékonomische Evaluation
Forschungsseminar - Gesundheitsorien-
tierte Unternehmensfiihrung
Medizinrecht und Arbeitsrecht

Molekulare Biotechnologie (B.Sc.):

Gentechnik
Biologische Sicherheit/Bioethik

Biochemie
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Fakultat

Fakultat
Management-
und Kulturwis-
senschaften

Fakultat
Natur- und Um-
weltwissen-

schaften

Institute und Professuren

Sozialversicherung

Studiengang und relevante Lerninhalte

Grundlagen der Physikalischen Chemie
fiir Life Sciences
Allgemeine Verfahrenstechnik

Pharmazeutische Biotechnologie (M.Sc.):

Molekularbiologie der Mikroorganismen
Bioverfahrenstechnik/Bioprozesstechnik
Pharmakologie

Angewandte Biokatalyse
Pharmazeutische Grundlagen
Molekulare Pflanzenbiotechnologie

Sozialversicherungsrecht (Renten-,
Kranken-, Pflege-, Unfallversicherung)
Arbeitsforderungs- und Sozialhilferecht
inkl. Grundsicherung
Sozialverfahrensrecht

Verfassungs- und Verwaltungsrecht
Europarecht

Biirgerliches Recht und Arbeitsrecht
Sozial- und Wirtschaftswissenschaften
Verwaltungsinformatik
Verwaltungswissenschaften
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Fakultat Institute und Professuren Studiengang und relevante Lerninhalte

Duale Hochschule Sachsen

Standort Studienbereich Studiengang und relevante Lerninhalte

Bautzen e Ingenieurwissenschaften Medizintechnik (B.Eng.)

e Mathematik fiir Ingenieure

e Technische Physik

e  Grundlagen der Elektrotechnik

e Mess- und Schaltungstechnik

o Werkstoffkunde

e  Konstruktionslehre/ CAD

e Anatomie und Physiologie

e Medizinische Terminologie

e Biophysik

e Informatik

e Rechnerkommunikation

e Medizinische Mess- und Geratetechnik

e  Bildgebende Systeme

e Managementgrundlagen

e Medizinprodukterecht

e Gesundheitsdkonomie

Soziale Gerontologie (B.A.)

Breitenbrunn e Sozial- und Gesundheitswissenschaften e  Gerontologische Grundlagen

e Alter und Altern

e Asthetische Praxis, Medienbildung und
Biografiearbeit

° Beratung, Care- und Casemanagement

e Bildung, Kultur und Selbstorganisation

e Aspekte des vierten Lebensalters

e  Demografie und Digitalisierung

e Innovative Entwicklungen

Labor- und Verfahrenstechnik - Biotech-

nologie (B.Sc)

e  Mathematisch-naturwissenschaftliche

Riesa e Ingenieurwissenschaften Grundlagen

e  Grundlagen auf laboranalytischem,
messtechnischem und verfahrenstech-
nischem Gebiet

e  Zellbiologie, Physiologie, Biochemie und
Naturstoffchemie, Mikrobiologie, Mole-
kularbiologie

. Enzymtechnik, Bioverfahrenstechnik,
Prozesstechnik, Zellkulturtechnik, Bio-
analytik, Bioinformatik

. Biosensoren, Tissue Engineering, Phar-
makologie

Gesundheits- und Sozialmanagement (B.A.)

. Betriebs- und volkswirtschaftliche, me-

thodische, politische Grundlagen

Plauen e  Wirtschaftswissenschaften e  Gesundheits- und Sozialsektor
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Fakultat

Institute und Professuren

Studiengang und relevante Lerninhalte

Duale Hochschule Sachsen

Plauen

Ingenieurwissenschaften

Sozial- und Gesundheitswissenschaften

Finanzierung und Rechnungswesen in
Gesundheitseinrichtungen

Qualitats-, Personal-, Prozess-, Projekt-
management

Personal- und Unternehmensfiihrung

Wirtschaftsenglisch

Lebensmittel- und Hygieneingenieurwesen

- Hygiene und Gesundheitsschutz (B.Sc.)

Mathematik und Statistik, Biologisch-
chemische Grundlagen, Offentliches
Gesundheitswesen, Physik, Verfahrens-
technik, Mikrobiologie, Umweltchemie,
Krankheitslehre

Wirtschaftsinformatik, Englisch, Recht
und Verwaltungsrecht, Arbeitsplanung
und -schutz, Hygiene, Toxikologie,
Pharmakologie, Bauplanung und -leit-
planung

Statistik, Epidemiologie, Qualitats-, Pro-
jekt-, Krisen-Nachhaltigkeitsmanage-
ment, Umwelthygiene, umweltbezoge-
ner Gesundheitsschutz

Pflege (B.Sc.)

Pflege als Profession und Wissenschaft
Fachpraxis zu komplexer und hochkom-
plexer Pflege

Humanbiologische und medizinische
Grundlagen

Rahmenbedingung pflegerischen Han-
delns

Pflegerische Praxis

Physician Assistant (B.Sc.)

Anatomie, Physiologie, Pathologie, Pa-
thophysiologie, Mikrobiologie, Hygiene,
Pharmakologie, Toxikologie, Heilkunde,
Chirurgie, Ethik, Recht, Verglitungssys-
teme, Stationsdienst, Patientenauf-
nahme

Funktionsdiagnostik, Notfall-, Intensiv-,
Innere Medizin, Anésthesie, Case Ma-
nagement, Funktionsdiagnostik, Not-
aufnahme

OP-Lehre, Arbeitsorganisation, Projekt-

management, Pravention, Rehabilitation
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Tabelle 161: Schilerzahlen in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgangen an berufsbildenden Schulstandorten im Frei-

staat Sachsen, Schuljahr 2025/2026; Quelle: Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen (2026)

Anzahl der Schiilerinnen und Schiiler in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgéngen
an berufsbildenden Schulstandorten im Freistaat Sachsen, Schuljahr 2025/2026

Ort (nach Alphabet)

Schiilerinnen und Schiiler

Annaberg-Buchholz 133
Aue-Bad Schlema 406
Auerbach 61
Bad Diiben 60
Bad Elster 204
Bautzen 315
Bennewitz OT Zeititz 85
Bischofswerda 144
Béhlen 92
Borna 121
Brand-Erbisdorf 100
Chemnitz 3.855
Coswig 98
Delitzsch 173
Débeln 200
Doberschiitz 78
Dresden 5.146
Gorlitz 769
GroBenhain 144
GroBrohrsdorf 116
Hohenstein-Ernstthal 29
Hoyerswerda 392
Kamenz 49
Kreischa 565
Leipzig 5.733
Lichtenstein 120
Marienberg 56
MeiBen 373
Neustadt/Sa. 117
Niesky 62
Oelsnitz/Erzgeb. 203
Oschatz 141
Pirna 146
Plauen 858
Radebeul 234
Reichenbach/Vogtl. 252
Riesa 147
Rochlitz 104
Schneeberg 134
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Anzahl der Schiilerinnen und Schiiler in gesundheitswirtschaftsrelevanten Bildungsgingen
an berufsbildenden Schulstandorten im Freistaat Sachsen, Schuljahr 2025/2026

Ort (nach Alphabet)

Schiilerinnen und Schiiler

Sebnitz 13
Torgau 324
WeiBwasser 79
Werdau 223
Wilkau-HaBlau 33
Wurzen 112
Zittau 211
Zwickau 1.138
Gesamt 24.148
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10.2 SWOT-Workshop ,Die sdachsische Gesundheitswirtschaft im

Fokus"
Tabelle 162: Teilnehmende am SWOT-Workshop ,Die sdchsische Gesundheitswirtschaft im Fokus".
Titel Vorname Name Organisation
Dr. Annett Berthold EKFZ for Digital Health, TU Dresden
David Blazek SpinLab Accelerator GmbH
Raimund  Bohle Carus Consilium Sachsen GmbH
Dr. Stefan Bohn Universitét Leipzig, Innovation Center Computer Assisted Surgery
(ICCAS)
Ilka Bornschein IHK zu Leipzig
Dr. Lutz Bryja SMWK
Marlen Fiige Deutsches Rotes Kreuz Landesverband Sachsen e.V.
Barbara Garthe SMWA (Projektleitung)
Dr. Thomas Grunwald Fraunhofer Institute for Cell Therapy and Immunology IZI
Annemarie Hackel VDI/VDE-IT
Dr. Judith Hahn Medizinische Fakultat Carl Gustav Carus, TU Dresden
Sabine Hesse Kreiskrankenhaus Freiberg
Andre Hofmann biosaxony e.V.
Lars Hofmann SMWA
Markus Hipgen VDI/VDE-IT
Jacqueline Kallé Bundesverband privater Anbieter sozialer Dienste - bpa e.V.
Dr. Julia Kaltschew VDI/VDE-IT
Dr. Christoph  Kollwitz DOCYET GmbH
Sebastian  Konig VDI/VDE-IT
Benjamin  Lange Sachsischer Landkreistag
Sabine Marschollek EKFZ for Digital Health, TU Dresden
Andreas Mohr AOK PLUS
Lissy Nitsche-Neumann Pflegerat Sachsen
Anke Pfau Verband der Nord-Ostdeutschen Textil- und Bekleidungsindustrie e.V.
Birte Reschke SMS
Michelle Rhein VDI/VDE-IT
Claudia Rommel Handwerkskammer Dresden
Anja Roth Kassendrztliche Vereinigung Sachsen
Bernhard  Scheerer SMWA
Andrea Schliitter Wirtschaftsférderung Sachsen GmbH
Dr. Jacqueline Schdnfelder GlaxoSmithKline
Dr. Matthias  Seydack VDI/VDE-IT
Sarah Steinhoff SMS
Dr. Christin Titze Kassenzahnarztliche Vereinigung Sachsen
Dr. Oliver Uecke Lipotype GmbH // Biosaxony
Maximilian Venus VCI Nordost

Der Workshop ,Die sichsische Gesundheitswirtschaft im Fokus" fand am 19. November 2024 in den Riumen der
VDI/VDE Innovation + Technik GmbH in Dresden statt. Eingeladen hatte das SMWA gemeinsam mit der VDI/VDE-IT
im Rahmen der laufenden Studie zur Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen.

Ziel des Workshops war es, gemeinsam mit Vertreterinnen und Vertretern aus Wirtschaft, Wissenschaft, Verwaltung
und Verbanden eine SWOT-Analyse durchzufiihren. In interaktiven Arbeitsgruppen wurden die Starken, Schwéchen,
Chancen und Risiken der sachsischen Gesundheitswirtschaft identifiziert, diskutiert und priorisiert.
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Nach einer Einfiihrung durch das SMWA und der Vorstellung des Studiendesigns durch die VDI/VDE-IT folgten die
Arbeitsphasen in Kleingruppen. Die Ergebnisse wurden anschlieBend im Plenum prasentiert und gemeinsam reflek-
tiert. Im Fokus standen unter anderem Themen wie Fachkraftesicherung, Innovationspotenziale, regionale Unter-
schiede sowie die Digitalisierung im Gesundheitswesen.

Der Workshop bot wertvolle Impulse fiir die weitere Ausgestaltung der Studie und unterstrich, wie wichtig der fach-
liche Austausch mit regionalen Akteuren fiir die Entwicklung der Gesundheitswirtschaft im Freistaat Sachsen ist.
Beim abschlieBenden Get-together nutzten die Teilnehmenden die Mdglichkeit, sich in vertiefenden Gesprdchen zu
vernetzen.
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