Der deutsche Gesundheitsmarkt -
ein Uberblick

Das Gesundheitswesen gehort zu den am stdrksten regulierten Markten in
Deutschland. Vor dem Hintergrund des komplexen Rechtsrahmens sowie der
vielschichtigen Finanzierungs-, Versicherungs- und Marktmechanismen
spricht man vom ersten und zweiten Gesundheitsmarkt. Im Zuge der Digita-
lisierung und der zunehmenden Bedeutung von Daten kommt aktuell ein
weiterer Bereich hinzu, fiir den auch der Begriff des dritten Gesundheitsmark-
tes verwendet wird.

4.1 Erster Gesundheitsmarkt: Gesetzliche und private
Krankenversicherung

Der erste Gesundheitsmarkt umfasst den Teil der Gesundheitsversorgung, der
von den gesetzlichen Krankenversicherungen (CKV), den privaten Kranken-
versicherungen (PKV), dem Staat und den Arbeitgebern getragen und dem
Individuum nach dem Solidaritdtsprinzip erstattet wird. Dazu gehoren bei-
spielsweise Krankenhausaufenthalte, ambulante drztliche Behandlung, er-
stattungsfahige Arzneimittel und eine Reihe weiterer Leistungen (s. Abb. 2).
Das Volumen der Ausgaben der Gesetzlichen Krankenversicherungen liegt
jahrlich bei etwa 250 Mrd. €.
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Abb.2  Gesundheitsausgaben 2020 in Mrd. € (eigene Darstellung in Anlehnung an GKV Spitzen-
verband 2020)

4.2 1weiter Gesundheitsmarkt: Selbstzahler-Markt

Der zweite Gesundheitsmarkt beinhaltet alle Gesundheitsdienstleistungen
und Produkte, die Menschen in Deutschland aus der eigenen Tasche bezahlen
(engl.: out-of-pocket). Beispiele fiir privatfinanzierte Gesundheitsdienstleis-
tungen sind Ausgaben fiir frei verkaufliche Medizinprodukte und Arzneimit-
tel. AuRRerdem wird dem zweiten Gesundheitsmarkt eine Vielzahl an Selbst-
zahlerleistungen zugeordnet. Dazu gehdren sogenannte Individuelle Gesund-
heitsleistungen (IGeL), Fitness- und Wellnessangebote, Erndhrungsangebote,
professionelle Zahnreinigungen, privatfinanzierte dsthetische Eingriffe sowie
Leistungen im Bereich der Pravention dem zweiten Gesundheitsmarkt zuge-
ordnet. Diese Leistungen sind keine Bestandteile der GKV, da ihr medizini-
scher Nutzen nicht nachgewiesen ist (Karsch 2015).

Eine detaillierte Definition von Produkten oder Dienstleitungen, die sich auf
die Gesundheit beziehen, gibt es derzeit nicht. Einige der Leistungen sind um-
stritten (Bundesministerium fiir Gesundheit 06.08.2019). Nichtsdestotrotz
nimmt die Nachfrage nach Angeboten des zweiten Gesundheitsmarktes stetig
zu. Griinde fiir die Bereitschaft, Gesundheitsdienstleistungen selbst zu finan-
zieren, liegen u.a. in der stetig dlter werdenden Bevélkerung sowie in dem brei-
teren Praventionsangebot, das dieser zur Verfiigung steht. Vor allem ldsst sich
aber ein viel hoheres Gesundheitsbewusstsein, ein deutlicher Wertewandel in
der Bevélkerung und der Trend zu einem gesiinderen Lebensstil feststellen.
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Abb.3  Gesundheitsausgaben nach Ausgabentragern 2019 (eigene Darstellung in Anlehnung
an Destatis 06.04.2021)

Vor diesem Hintergrund hat sich die sogenannte Privat- und Komfortmedizin
mit ihren selbstfinanzierten Leistungen in den letzten Jahren zu einem be-
deutenden Wirtschaftsfaktor entwickelt. Das Interesse der Menschen, an der
eigenen Cesundheit mitzuwirken, treibt diesen Wachstumsmarkt weiter an.
Eine Studie kam bereits 2009 zu dem Ergebnis, dass Deutsche bis zu 9oo Euro
pro Jahr fiir alternative Medizin, Wellness, Sport und erndhrungsbezogene
Dienstleistungen und Produkte ausgeben (Riedel 2009).

Laut aktuellen Zahlen wird ein bedeutender Anteil der industriellen Gesund-
heitswirtschaft privat finanziert. Das Statistische Bundesamt geht fiir 2019
von Gesundheitsausgaben in Hohe von 411 Mrd. Euro aus (Destatis 06.04.2021).
Davon sind etwa 57 Prozent den Ausgaben der Gesetzlichen Krankenversiche-
rungen zuzuordnen, rund acht Prozent den privaten Krankenversicherungen
und zehn Prozent der sozialen Pflegeversicherung. Das heif3t, Dreiviertel der
Ausgaben (rund 309 Mrd. Euro) entfallen auf den ersten Gesundheitsmarkt
und ein Viertel (rund 109 Mrd. Euro) auf den zweiten Cesundheitsmarkt
(s. Abb. 3).

Exkurs: Arzneimittelmarkt

Im Jahr 2020 ist der Apothekenmarkt mit rezeptpflichtigen und rezeptfreien Arz-
neimitteln inklusive Apothekenversandhandel im Vergleich zum Vorjahr gewach-
sen. Er verzeichnet in Deutschland einen Gesamtumsatz von 61,4 Mrd. Euro (Apo-
thekenverkaufspreis — AVP). Davon entfallen 6,8 Mrd. Euro auf rezeptfreie und
54,6 Mrd. Euro auf rezeptpflichtige Arzneimittel. In den Apotheken (inklusive Ver-
sandhandel) werden jahrlich etwa 1,5 Mrd. Arzneimittel-Packungen abgegeben.
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Davon geht etwas mehr als die Halfte rezeptfrei iiber den Verkaufstresen (engl.:
over the counter, OTC-Arzneimittel = rezeptfrei verkaufliche Arzneimittel). Der
OTC-Markt umfasst zum einen apothekenpflichtige Arzneimittel, aber auch Pro-
dukte, die freiverkauflich sind, die also auch auBerhalb der Apotheke vertrieben
werden dirfen. Dariiber hinaus werden dem OTC-Markt Produkte hinzugerechnet,
die nicht dem Arzneimittelrecht unterliegen. Hierzu zahlen Gesundheitsprodukte,
wie beispielsweise stoffliche Medizinprodukte und Nahrungsergdanzungsmittel.
Ein GroRteil der OTC-Produkte - 87 Prozent nach Umsatz und 58 Prozent nach Ab-
satz - wird iber Apotheken vertrieben. 13 Prozent des Umsatzes mit OTC-Produk-
ten entfallen auf den Mass Market auRerhalb der Apotheke.

Abbildung 4 zeigt die Kanale, iiber die die Arzneimittel und die Gesundheitsmittel
(Verbandsstoffe, Medizinprodukte, Heil- und Hilfsmittel etc.) im zweiten Gesund-
heitsmarkt in den Markt kommen mit den jeweiligen Anteilen der Apotheken und
des Massenmarktes (Drogeriemarkte, Lebensmitteleinzelhandel etc.).

rezeptfreie Arzneimittel Gesundheitsmittel
freiverkaufliche apothekenpflichtige
Arzneimittel Arzneimittel
5.169

ohne mit ohne mit ohne mit
Verordnung  Verordnung Verordnung  Verordnung Verordnung  Verordnung

Apotheken* Apotheken*
6.783 Mio. € 2.561 Mio. €

Mass Market Mass Market
187 Mio. € 1.199 Mio. €

*inkl. Versandapotheken

Abb.4  Wichtigste Absatzmarkte im zweiten Gesundheitsmarkt fiir Arzneimittel und Gesund-
heitsprodukte (eigene Darstellung in Anlehnung an IQVIA OTC® Report)
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4.3 Dritter Gesundheitsmarkt

Unter Share Economy oder Okonomie des Teilens versteht man einen Markt,
in dem es darum geht, vorhandene Ressourcen besser auszunutzen. In den
meisten Haushalten liegt beispielsweise eine Bohrmaschine an 360 Tagen im
Jahr ungenutzt herum. Wire es also nicht sinnvoller, dass die Nachbarn sich
diese Bohrmaschine an den wenigen Tagen im Jahr, an denen sie eine Bohr-
maschine brauchen, ausleihen, statt sich selbst eine zu kaufen, die dann eben-
falls an 360 Tagen ungenutzt herumliegt? Der Share Economy liegt auch ein
Gemeinwohlgedanke im Sinne einer klimaschonenden und sozial vernetzten
Lebensweise. Unternehmen wie Uber (bessere Ausnutzung privater Fahrzeuge)
und Airbnb (bessere Nutzung von privaten Wohnungen) haben daraus ein Ge-
schiftsmodell entwickelt, indem sie eine Vermittlungsplattform geschaffen
haben, auf der sich Anbieter und Nutzer leichter finden konnen.

Ubertragen auf das Gesundheitswesen bezieht sich Share Economy vor allem
auf den Austausch von Daten und Gesundheits- bzw. Krankheitsinformatio-
nen (Matusiewicz 2019). Begonnen hat diese Form der Share Economy in Foren,
in denen sich Patientinnen und Patienten (vielfach mit seltenen Erkrankun-
gen) iiber ihre Krankheiten und Therapien ausgetauscht haben. In diesem
Sinne werden die eigenen Gesundheitsdaten besser genutzt, indem sie (frei-
willig!) mehr Menschen zur Verfligung gestellt werden als nur den behandeln-
den Arztinnen und Arzten. Ein frithes Beispiel, wie dieses Datenteilen Leben
retten kann, ist das von Dave deBronkart, der 2007 im Alter von 57 Jahren unter
einer seltenen Krebsform im Endstadium litt. Nach medizinischer Einschat-
zung hatte er noch etwa vier bis fiinf Monate zu leben. deBronkart wandte
sich daraufhin an die Online Community und im Austausch mit anderen Be-
troffenen anderen Medizinerinnen und Medizinern sowie mit seinem Behand-
lerteam gelang es ihm entgegen aller drztlichen Prognosen, sein Krebsleiden
zu besiegen. Der unter dem Namen E-Patient Dave bekannte deBronkart ist
bis heute wohlauf. Uber seine Erfahrungen berichtete er u.a. in einem Ted
Talk (,,Meet e-Patient Dave*), der bis heute rund 700.000 Views verzeichnet.
Sein Fall ging dartiber hinaus breit durch die US-amerikanische Presse.

Services, die auch im Gesundheitswesen aus der Share Economy ein Geschifts-
modell machen, werden in Zukunft immer mehr zunehmen. Schon heute
bezahlen Menschen vielfach Leistungen mit ihren Gesundheitsdaten, indem
sie etwa (vermeintlich) kostenlose Apps oder Web-Angebote nutzen, iiber die
gleichzeitig grofe Datenpools aufgebaut werden. Dieser Markt wird mittler-
weile auch als dritter Gesundheitsmarkt bezeichnet. Ein Unternehmen, das
diesem Markt zugerechnet werden kann, ist beispielsweise 23andMe, das 2006
gegriindet wurde und Genanalysen anbietet (www.23andme.com). Wer eine
eigene DNA-Probe in Form von Spucke einsendet, erhdlt Informationen iiber
die geografische Herkunft seiner Vorfahren und den eigenen Familienstamm-
baum. Die Kundinnen und Kunden von 23andMe erhalten einerseits eine Leis-
tung, die auf den Daten anderer Kundinnen und Kunden basiert. Andererseits
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liefern sie selbst Daten, die in vorhandenen Pool einflieRen und mit denen
das Unternehmen tiber die Zeit seine Services verbessert. Die Daten von 23and-
Me werden langst nicht mehr nur zur Ermittlung der Herkunft von Menschen
genutzt, sondern geben auch Auskunft tiber bestimmte Gesundheitsrisiken
und zahlreiche andere Dispositionen wie das Risiko fiir frithen Haarausfall,
die Wahrscheinlichkeit fiir Hohenangst oder Reisetibelkeit oder Geschmacks-
vorlieben.

Ein wichtiges Merkmal des dritten Gesundheitsmarktes ist, dass er sich nicht
allein auf das Kurieren von Krankheiten bezieht, sondern den Aspekt der Ge-
sunderhaltung stirker in den Fokus riickt.

4.4 Wellness und niedrigschwelliger Gesundheitsmarkt

Bereits in der Ottawa-Charta von 1986 konstatierte die World Health Organi-
zation (WHO), dass Gesundheit mehr ist als die Abwesenheit von Krankheit
(WHO 1986). Neben dem korperlichen Wohlbefinden seien auch das soziale
und das seelische Wohlbefinden integrale Bestandteile von Gesundheit. Ins-
besondere das Streben nach seelischem Wohlbefinden hat in den westlichen
Industrienationen seit geraumer Zeit buchstdblich Hochkonjunktur. Nach
Angaben des Global Wellness Institute (CWI) wachst der weltweite Wellness-
Markt jahrlich um rund zehn Prozent und erreichte 2021 ein Volumen von etwa
finf Billionen US-Dollar (Mcgroarty 28.12.2021). Die Palette der Produkte und
Dienstleistungen, fiir die Geld ausgegeben wird, reicht von Nahrungsergin-
zungsmitteln iiber Achtsamkeitskurse bis hin zu Chakra-Coaching. Unabhin-
gig davon, welcher ,Wellness-Religion“ man anhédngt, ist kaum zu leugnen,
dass die Marktpotenziale immens sind - und dass die Anzahl der Menschen,
die den Wunsch nach Selbsterkenntnis, Selbstentfaltung, Zufriedenheit und
Cliick verspiiren, schon lingst eine ernstzunehmende Gr6f3e erreicht hat. Die
Digitalisierung hat viel zum Wachstum dieses Marktes beigetragen und treibt
ihn auch weiterhin an. Bosshart et al. (2018) machen fiinf Trends aus, die den
Wellness-Markt in den ndchsten Jahren pragen werden:

1. Zunehmende Konvergenz zwischen Mensch und Technologie: Die Digitalisierung
beeinflusst unsere Bediirfnisse und Wiinsche ebenso wie unsere Verhal-
tensweisen und Gewohnheiten in immer groflerem Mafle. Lief vor der
Digitalisierung vieles asynchron ab, ermdglicht uns die Digitalisierung
heute Echtzeiterlebnisse auf unterschiedlichsten Ebenen. Wir kénnen
tiber Webcams live bei Events dabei sein, die auf der anderen Seite des
Clobus stattfinden. Wir kénnen enge Beziehungen mit Menschen fiih-
ren, die viele Tausend Kilometer weit weg sind. Wir kénnen iiber Wea-
rables andere Menschen auf der ganzen Welt in Echtzeit iiber unsere
Vitalwerte beim Joggen auf dem Laufenden halten. Auf diese Weise
wachsen Mensch und Technik immer mehr zusammen. Fiir viele Men-
schen wdre der Verlust des eigenen Smartphones heute schlimmer als
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der Verlust eines geerbten Schmuckstiicks, weil sie das Gefiihl hatten,
ohne Smartphone von der Welt und den ihnen wichtigen Menschen ab-
geschnitten zu sein.

2. Biohacking: Unter Biohacking oder Do-it-yourself-Biologie versteht man
eine Art heterogene soziale Bewegung, die auf unterschiedlichste Wei-
sen das Ziel der Selbstoptimierung verfolgt (Samuel 15.11.2019). Die An-
sdtze reichen von verhiltnismifig harmlosen Optimierungsstrategien -
etwa per Schlaf-Tracking die ,effizientesten® personlichen Schlafens-
zeiten zu ermitteln - bis hin zu waghalsigen Selbstexperimenten, in
denen Substanzen-Cocktails oder selbstimplantierte Mikrochips eine
Rolle spielen. Das Motiv einiger besteht darin, die eigene Leistungsfa-
higkeit zu erhéhen, andere sind angetrieben vom Wunsch, den eigenen
Alterungsprozess zu verlangsamen oder gar Unsterblichkeit zu errei-
chen. Manche Akteure betrachten Biohacking auch als eine Form der
Demokratisierung der Medizin, die Unabhdngigkeit von Pharmakonzer-
nen und gesetzlichen Regularien verspricht: Man nimmt es einfach
selbstin die Hand, gesundheitliche Schwachstellen zu ,,reparieren” oder
sich ein System-Update zu verpassen. Die eigenen Selbstheilungskrafte
zu entfalten - ein wichtiges Segment des Wellness-Marktes - bekommt
im Licht von Biohacking eine ganz neue Bedeutung.

3. Daten-Selfies: Mit der Ara des Smartphones ist das Selfie (Selbstportrit) zu
einer beliebten und bedeutungsgeladenen Mitteilungsform geworden.
Diese Kultur des dufleren Sich-Zeigens wird seit einiger Zeit durch ,,in-
nere Werte"“ angereichert: Mithilfe von Wearables entstehen Datenpor-
trits, mit denen wir gleichzeitig Botschaften iiber unsere Werte und
unser Wohlbefinden vermitteln. Gelaufene Kilometer, Aufenthaltsorte,
Herzfrequenz, Kalorienverbrauch, Essens- und Schlafenszeiten sagen
viel iber unseren Lebensstil und unsere Stimmungen aus. Auf diese
Weise erschaffen wir nach und nach nicht nur einen Daten-Klon unserer
selbst, sondern wir reichern damit auch riesige Datenbanken an, auf
deren Basis sich ein immer klareres Bild ergibt, welche Faktoren Wohl-
befinden erzeugen und welche es mindern.

4. Digitales Partner-Matching: Die meisten Menschen haben schon einmal die
Erfahrung gemacht, dass ein Problem sich leichter lésen ldsst, wenn
man sich mit jemandem dariiber austauschen kann statt allein davor-
zusitzen. Allerdings funktioniert das mit einigen Personen besser als
mitanderen - und oftist es gar nicht so leicht, den passenden Sparrings-
partner fiir eine bestimmte Aufgabe zu finden. Bisher kennen wir Mat-
ching-Plattformen vorwiegend aus dem Bereich der privaten Partnersu-
che. Denkt man diese Idee einmal weiter, haben Matching-Plattformen
aber auch fiir den beruflichen Kontext ein immenses Potenzial, zumal
viele Aufgaben es heute nicht mehr unbedingt erfordern, dass das Team
im selben Raum sitzt. Mit einer entsprechenden Datenbasis konnten
Algorithmen in Kombination mit KI zukiinftig die Aufgabe tiberneh-
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men, den besten Partner fiir eine mogliche Zusammenarbeit zu finden.
Der soziale Austausch und gemeinsame Erfolgserlebnisse tragen auf3er-
dem wesentlich zu einem besseren Wohlbefinden bei.

5. Biofeedback: Cefiihle lassen sich heutzutage nicht nur an dem ablesen,
was jemand sagt oder wie er bzw. sie aussieht. Die Daten-Psychologie
ist mittlerweile so weit fortgeschritten, dass sie anhand des Nutzungs-
verhaltens von Smartphone-Usern analysieren kann, wie jemand sich
fiihlt. Die Dauer und Hiufigkeit von Telefonaten, die Anzahl von erhal-
tenen oder versendeten Nachrichten, Aufenthaltsorte, Schlafenszeiten
und zahlreiche weitere Parameter geben ein ziemlich prazises Bild von
der Stimmung und dem Lebensstil sowie von der geistigen und korper-
lichen Gesundheit.

Vor dem Hintergrund dieser Trends entwickelt sich die Wellness-Industrie zu
einem bedeutsamen Zweig der Datenwirtschaft. Und umgekehrt wird die
Datenwirtschaft zukiinftig noch stirker als jetzt schon die Gesetze des Well-
ness-Marktes definieren. Anbieter und Konsumenten begegnen sich bereits
heute zu einem hohen Prozentsatz tiber Software - sei es in Form von Websites,
Anbieterportalen oder Apps. Die Verfiigbarkeit riesiger Datenmengen und die
Fahigkeit, auf Basis von Algorithmen und K1 die richtigen Schliisse zu ziehen,
wird zu einem wertvollen Asset: Wer in der Lage ist, die Kundenwiinsche noch
praziser zu entschliisseln und dann die passgenauen Angebote liefert, gewinnt
den Wettbewerb. Unternehmen wie Amazon und Apple haben im Consumer
Market bereits vorgemacht, wie das geht.

Biohacker sind die neuen Wellness-Vordenker. So verriickt ihre Ideen teilwei-
se erscheinen mogen, reprasentieren sie doch gleichzeitig die Wiinsche und
Sehnsiichte vieler - und das bleibt auch vom Silicon Valley nicht unbemerkt,
wo man schon ldnger daran tiiftelt, den ultimativen Cliicks-Code zu knacken.
Je mehr wir {iber den Menschen wissen - seine Psyche, seine Gene, seinen
Stoffwechsel und sein Gehirn -, desto deutlicher wird, dass uns das alte Den-
ken in abgegrenzten Fachrichtungen und Hierarchien nicht weiterbringt. Wer
Innovationen kreieren will, braucht Mut zum Experiment und ein Hacker-
Mindset. Unorthodoxe Kooperationen zwischen Kardiologinnen, Klimafor-
schern und Kiinstlerinnen bringen vielleicht bessere Ideen hervor als der Aus-
tausch zwischen fachlich ,,Gleichgepolten®.

Uber die Qualitdt eines Produkts oder einer Dienstleistung entscheiden am
Ende die Kundinnen und Kunden. Und das tun sie heute lautstark, indem sie
Sterne, Likes oder schriftliche Beurteilungen abgeben. Auch diese Klicks ge-
nerieren Daten und die gilt es zu interpretieren. Das sogenannte Consumer
Data Management, also die Sammlung und Auswertung von Daten, die Kun-
den im Rahmen von Kauf- oder Buchungsprozessen liefern, nimmt somit an
Bedeutung zu - und muss verwertbare Ergebnisse hervorbringen. Dafiir
braucht es entsprechende Expertinnen und Experten.
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In der Perspektive von Biohacking, Daten-Selfies und Biofeedback ver-
schwimmt die ohnehin schon unscharfe Trennlinie zwischen Wellness und
Gesundheit mehr und mehr. Das bedeutet auch, dass der Wellness-Markt na-
her an den regulierten ersten Gesundheitsmarkt heranriickt und ihn zuneh-
mend infrage stellt. Hippokrates, dem Vater der Schulmedizin, wird der Aus-
spruch ,Wer heilt, hat recht” zugeschrieben. In dem Mafle, in dem der agile
Wellness-Markt das Rezept zum Cliicklichsein weiter perfektioniert, werden
sich die starren Regularien des ersten Gesundheitsmarktes lockern miissen -
auch auf Druck der Versicherten, die gleichzeitig Konsumenten sind (s.
Tab. 10).

Tab.10  Auswirkungen der Entwicklungen in den verschiedenen Gesundheitsmarkten auf die
Akteure des Gesundheitssystems

Auswirkungen auf ...

Kostentrager m Es miissen Konzepte fiir die monetére Verrechenbarkeit von Gesundheitsdaten
entwickelt werden

Leistungs- m Durch die zunehmende Demokratisierung der Medizin und den damit einher-

erbringer gehenden Zugang/Management bzw. die Bewertung (inkl. Handlungsempfeh-
lungen) der eigenen Gesundheitsdaten werden Arzte und Apotheker in ihrer
Deutungshoheit geschwacht

Versicherte m Patienten/Gesunde werden ihre Gesundheitsdaten monetarisieren konnen

Pharma- m Neben der Pravention und der Heilung von Krankheiten bietet die Optimierung/
industrie Verbesserung der Gesundheit ein groBes Marktpotenzial, das tiber Joint
Ventures/Akquisitionen von entsprechenden Start-ups gehoben werden kann

Vertrieb m Der Einfluss der Apotheken/Arzte als Empfehlende/Gatekeeper fiir die Marken
wird abnehmen
m Es muss ein Zugang zu den Plattformen bzw. Algorithmen/KI-Systemen gefunden

werden
Start-ups in www.hvmn.com
diesem www.neurogum.com
Bereich www.vitabook.de

www.lifetime.eu
www.patientslikeme.com
www.withings.com
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