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48. Abgeordnete Heidemarie Mundlos {CDLJ)
Gesundheitswirtschaft auf dem Vormarsch?

Seit einiger Zeit wird das Thema «Entwicklung der Gesundheitswirtschaft” intensiver diskutiert. Bereits
auf der CeBIT 2008 stand das Thema ,Wirschafisfaktor Gesundheit: Neue Strategien fir Kommunen
und die regionale Wirlschaft" auf der Tagesordnung. Dorl wurde geduRRer, dass die Gesundheitswiri-
schaft einer der wichtigsten Zukunftsmarkte auch fiir Niedersachsen werden wiirde. Dies hangt zum ei-
nen mit der zunehmenden Nachfrage nach Gesundheitsleistungen und -produkten und der demographi-
schen Entwicklung zusammen, Hinzu kommt, dass Birger immer bewusster mit ihrer Gesundheit umge-
hen und auch bereit sind, dafiir zusétzlich Geld auszugeben. Somit missten in diesem Sektor neue Ar-
beitspldtze entsighen. .

Ich frage die Landesregierung:
1. Wie haben sich die Bereiche der Gesundheitswirischaft in Niedersachsen entwickelt?
2. Wie beurteilt die Landesregierung die Potenziale der Gesundheitswirlschaft fiir Niedersachsen?

3. Gibt es Malinahmen der Landesregierung, die diese Entwicklung unterstiitzen, und wenn ja, wel-
che?
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Zu Frage 48:

Antwort des Niedersidchsischen Ministeriums fiir Wirtschaft, Arbeit und Verkehr auf die Kleine Anfrage
zur miindlichen Beantwortung Nr. 48 d. Abgeordnete Heidemarie Mundlos (CDU);

»Gesundheitswirtschaft auf dem Vormarsch?®

Das Gesundheitswesen stellt in Deutschland mit mehr als eine Viertel Milliarde Euro Ausgaben fir Gesund-
heitsdienstleistungen und -produkte (iiber 10,4 Prozent des BIP) und rund 4,6 Mio. Beschéftigten (jew. 2008)
ein wichliges volkswirtschaftliches Segment dar. Seit 2000 isi das Personal im Gesundheitswesen um ging hal-
be Million Beschéftigte gestiegen. Bis 2020 wird ein Anstieg der Gesundheitsausgaben in Deutschland auf dann
453 Mrd. Eurc erwartet.

Vor dem Hintergrund der demographischen Entwicklung gewinnt der sog. zweite Gesundheitsmarkt (Gesund-
heitsausgaben aulterhalb der Krankenversicherung) zunehmend an Bedeutung. Wahrend 2003 in Deutschland
etwa 49 Mrd. Euro fiir privat finanzierte Produkte und Dienstleistungen im Gesundheitsbereich erfolgten —
18,8% der gesamten Gesundheitsausgaben — waren es 2008 bereits rund 64 Mrd. Euro.

Nech fehlen zur Erstellung kenkreler Prognosen fiir Niedersachsen aktuefle Erhebungen zu den einzeinen Wirt-
schaftsbereichen, die die Entwicklungen in Teilbereichen der Gesundheitswirtschaft umfassend mit Zahlen be-
schreiben kénnten. Aussagen zu der Entwicklung der sozialversicherungspflichtig Beschéftigten in einigen Teil-
bereichen der Gesundheitswirtschaft sind dagegen moglich.

In Niedersachsen waren 2008 knapp 325.000 Menschen in der Gesundheitswirtschaft sozialversicherungs-
pflichtig beschéftigt. Hinzu kammen in Niedersachsen statistisch nicht erfasste geringfiigig Beschéftigte und
Selbstandige.

Wihrend die Gesamtzahl der sozialversicherungspflichtig Beschaftigten in Niedersachsen von 2000 bis 2008
um ca. 20.000 abgenommen hat, ist sie in den Wirschaftszweigen der Gesundheitswirtschaft um 30.000 ge-
stiegen. Ohne die Beschéftigungseffekte der Gesundheitswirtschaft wiére die Beschéftigtenzah! in Niedersach-
sen um ca. 53.000 riicklidufig gewesen.

Dies vorausgeschickt, beantworte ich die Fragen namens der Landesregierung wie folgt:
Zu1.:

An der Zah! der sozialversicherungspflichtig Beschéaftigiten gemessen haben sich van 2000 bis 2008 die Pflege-
dienstleistungen und die ambulante Gesundheitsversorgung am starksten entwickelt. Fur die Pflegedienstieis-
tungen wurden fiir Niedersachsen im Bundesvergleich Uberdurchschnitiliche Wachstumsraten ermittelt. Gerin-
gere, aber positive Wachstumsraten wiesen auch die Bereiche Grofi- und Facheinzelhandel mit pharmazeuti-
schen Erzeugnissen, medizinische (auferuniversitare) Forschung und Entwickiung und private Vorsorgedienst-
leistungen auf.

Zu den Vorsorgedienstleistungen gehéren Anbieter von Sport- und Wellnessdienstleistungen. Dieser Bereich
tragt zwar nur zu einem Prozent zum Beschéftigungspatenzial in der Gesundheitswirtschaft bei, allerdings ist er
besonders dynamisch.

Zu 2.

Die Gesundheitswirtschaft reicht von der Biomedizintechnik tber den Gesundheitstourismus bis hin zur Zahn-
technik. Biolechnologie, Medizintechnik, eHealth und Tourismus sind die Kernbereiche fiir die zukiinftige Ent-
wicklung in Niedersachsen.

Produkie und Dienstleistungen fiir Gesundheit und Erholung schaffen nach Ansicht der Landesregierung Zu-
kunftsmérkie mit guten Wachstumsprognosen. Hierbei wird auch der Anteil privat bezahiter Leistungen und
Produkie wachsen (z. B. Vorsorge, Rehabilitation, Gesundheitstourismus, medizinische Wellness, Fitness, Bio-
Erndhrung, Pflegedienste, Kulturtourismus u. a. m.).

Zu 3.

Mafnahmen der Landesregierung zielen darauf ab, die Wetthewerbsfahigkeit niederséchsischer Unternehmen
weiter zu steigern. Die Werschépfungspotenziale alter in der Mediziniechnik titigen Unternehmen lassen sich

durch eine Vernetzung untereinander sowie durch die Vermnetzung mit der Wissenschaft weiter optimieren. Der
Technolagietransfer von der Wissenschaft in die Wirtschaft wird noch systematischer und strategischer ausge-
richiet.
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Die Landesinitiative Gesundheitswirtschaft — Life Sciences Niedersachsen, kurz BioRegioN, vernstzt seit 2002
Wirtschaft und Wissenschaft mit dem Ziel, den Life Science-Standort Niedersachsen zu stérken. 2005 hat die
Landesregierung die landeswesite Initiative eHealth gestartet. Hieraus hat sich mittlerweile der Beirat
eHealth.Niedersachsen kanstituiert, der sich aus Vertretern der Wirtschaft und der Wissenschaft zusammen-
setzt und der kilrzlich erste konkrete Handiungsempfehlungen zur Stérkung der Gesundheitswirtschaft mit Hilfe
von eHealth erarbeitet hat. Weitere Landesinitiativen mit teilweisemn Bezug zur Gesundheitswirtschaft gibt es in
den Zukunftsfeldern ,Nano- und Materialinnovationen” sowie ,Adaptronik".

Es ist absehbar, dass es auf dem Ausbildungsmarkt, bei der Anwerbung von qualifizierten Arbeitskraften und
bei der Suche nach Betriebsnachfolgerinnen und -nachfelgern zu Engpassen kommen wird. Davon wird die Ge-
sundheitswirtschafi gleichermalen betroffen sein. Die Politik der Landesregierung berlicksichtigt dies. So wur-
den z. B. Mallinahmen ergriffen, um die Attraktivitit des Pflegeberufs zu steigern. Und mit der Qualifizierungsof-
fensive Niedersachsen wirkt das Land mit den Arbeitsmarktpartnern aktiv dem aktuellen zukiinftig drohenden
Fachkraftemangel entgegen, auch zum Vorteil der Gesundheitswirtschaft.
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50. Abgeordnete Heidemarie Mundios (CDU)
Auswirkungen des neuen Schwangerschaftskonfiiktgesetzes

Mit Januar 2010 ist eine neue gesetzliche Regelung zur Anderung des Schwangerschaftskonfliktgeset-
zes (SchKG) in Kraft getreten. Diese Regelung, ein parteiibergreifender Kompromiss, sieht mehr Bera-
tung, mehr Information und langere Bedenkzeiten fir die Schwangeren vor. U. a. muss der Arzt obligato-
risch darauf hinweisen, dass die Schwangere ein Recht auf Beratung durch eine psychasoziale Bera-
tungsstelle hat. Zwischen der erfolgten Diagnose bzw. Beratung und der Aussteliung der Indikationsbe-
scheinigung missen mindestens drei Tage vergehen {Zeit des Uberdenkens). Diese Frist gilt allerdings
bei .gegenwértiger erheblicher Gefahr fiir Leib und Leban der Schwangeren” nicht. Die Veranderung
des Schwangerschaftskonflikigesetzes beinhaltet auch Ordnungswidrigkeiten, die aber von der DGGG,
Deutsche Gesellschaft filr Gynékologie und Geburishilfe, kritisiert wurden, u. a. weil bereits das Berufs-
recht Sanktionen bei Verstolien vorsieht. Insgesamt bestand die Moffnung, dass dank der Neuregelun-
gen betroifenen Frauen besser geholfen werden kdnne. Informationen zur Thematik hait ab Januar 2010
die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkidrung bereit.

Anfang September 2010 war dann in den Medien zu lesen, dass die Zahl der Abireibungen in Nieder-
sachsen im zweiten Quartal dieses Jahres entgegen dem Bundestrend erneut gestiegen sei. Landesweii
wurden nach einer verdffentlichten Erhebung des Statistischen Bundesamtes 2 042 Schwangerschafts-
abbriiche registriert. Dies sind 94 oder 4,5 % mehr als im gleichen Vorjahreszeitraum. Bereits im ersten
Quarial dieses Jahres waran deutlich mehr Abtreibungen registriert worden als im Vergleichszeitraum
2008. Bundesweit ging dagegen die Zahl der Schwangerschaftsabbriiche im zweiten Quartal um 1,2 %
auf rund 27 400 zur(ick,

Ich frage die Landesregierung:

1. Wie erklart sich die Landesreglerung die deutliche Zunahme der Zahl der Schwangerschafisabbri-
che in Niedersachsen und den damit verbundenen befrdchtlichen Unterschied zu den anderen
Bundeslandern?

2. Lasst sich bereits jetzl schon feststellen, ob und, wenn ja, mit welchem Erfolg die Veranderungen
durch die seit Beginn des Jahres 2010 geltende gesetzliche Regelung des Schwangerschafiskan-
fliktgesetzes in Niedersachsen umgesetzt werden?

3. Plant die Landesregierung, die Informations- und Aufklarungsméglichkeiten durch die Bundeszent-
rale fir gesundheitliche Auflddrung um eigene Aktionen und Materiatien zu ergdnzen, um gegebe-
nenfalls den Trend der gestiegenen Schwangerschaftsabbriiche durch frithzeitige Aufkldrung bei
Jugendlichen zu stoppen bzw. umzukehren?
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Zu Frage 50:

Antwort der Landesregierung auf die Miindliche Anfrage Nr. 50 der Abgeordneten Heidemarie Mundlos
(CDU) ,,Auswirkungen des neuen Schwangerschaftskonfliktgesetzes*

Das Schwangerschafiskonflikigesetz {Gesetz zur Vermeidung und Bewaitigung von Schwangerschaftskonflikten
— SchKG) gewihrleistet den Anspruch u. a. auf eine umfassende Beratung in atlen eine Schwangerschaft un-
mittelbar ocder mittelbar berithrenden Fragen.

Seit dem 01.01.2010 regeilt das SchKG auch die Anforderungen an eine umfassende &rziliche Aufkldrung, Be-
ratung und Begleitung der Schwangeren im Vorfeld siner méglichen medizinischen Indikation, insbesondere
nach der Eréffnung eines auffilligen pranataldiagnostischen Befunds, Nach § 2a SchiKG darf die schrifiliche
Feststellung Gber die straffreie Zuléssigkeit eines Schwangerschaftsabbruchs grundsétzlich nicht var Ablauf von
drei Tagen nach Mitleilung der Diagnose bzw. Beratung nach Abs. 2 Satz 1 vorgenormmen werden. Die léngere
Bederkzeit nach einer vorgeburtlichen Untersuchung mit auffalligem Befund soll den Schwangeren Gelegenheit
geben, sich mit der veranderten Situation auseinandersetzen und beraten lassen zu kénnen. Die Arztin oder der
Arzt hat gemai § 2a Abs. 1 SchKG itber den Anspruch auf weitere vertiefende psychosoziale Beratung nach §
2 zu informieren und im Einvernehmen mit der Schwangeren Kontakte zu Beratungsstellen nach § 3 und zu
Seibsthilfegruppen oder Behindertenverbdnden zu vermitteln.

Zur Uberpriifung, in welchem Umiang eine bessers [nanspruchnahme der psychosozialen Beratung erreicht
worden isi, werden ab dem Jahr 2010 statistische Angaben im Rahmen der Tatigkeitsberichte der anerkannten
Schwangeren- und Schwangerschaftskonfliktberatungsstellen erhoben. Diese liegen erstmalig im 1. Quartal
2011 vor.

Zurzeit liegen Daten des Statistischen Bundesamtes fiir Niedersachsen flr das erste und zweite Quartal 2010
bef Beriicksichtigung des ,Eingrifisarts*® vor, die eine Erhéhung der Schwangerschaftsabbriiche von rund 6 %
und beim Kriterium .Wohnsutz"4 eine Erhdhung von 1,8 % gegenliber dem Varjahreszeitraum aufzeigen. Im
Bundesdurchschnitt sind die Abbruchzahlen flr diesen Zeitraum im Vergleich zum Vorjahr nahezu gleich geblie-
ben.

Die Quartalszahlen 2010 lassen allerdings sichere Aussagen Uber eine Entwicklung der Schwangerschafisab-
briiche noch nicht zu. Unter Heranziehung der Jahresergebnisse hat sich die Gesamtzahi der Abbriiche in den
letzten Jahren sowohl im Bundesdurchschnitt als auch in Niedersachsen kontinuierlich verringert. In Niedar-
sachsen ist mit 9.134 die Zahl der Schwangerschaftsabbriiche im Jahr 2009 um 6,1 % gegeniber dem Vorjahr
gesunken, wahrend sich im Bundesdurchschnitt bei 110.694 Abbriichen eine Verringerung von 3,3 % errechnet.

Dies vorausgeschickt, beantworte ich die Fragen namens der Landesregierung wie folgt:
Zul.und 2;

Die Zahl der von Frauen mit Wohnsitz in Niedersachsen durchgefiihrien Schwangerschaftsabbriiche ist laut
Bundesstatistik von 9.997 im Jahr 2007 auf 9.737 im Jahr 2008 und im Jahr 2009 auf 9.134 gesunken. Die Lan-
desregierung kann erst bei Vorliegen der Jahresstatistiken 2010 sowie der Ergebnisse der wissenschaftlichen
Begleitung durch das Institut fiir Geschichte und Ethik der Medizin der Universitét Kéln Feststellungen zu even-
tuelfen Ver&nderungen und deren Griinde treffen. Im Ubrigen wird auf die Ausfilhrungen in der Vorbemerkung
verwigsen.

Zu 3.

Es stehen umfangreiche und zielgruppenspezifische Informations- und Aufklarungsmaterialien der Bundeszent-
rale fiir gesundheitliche Aufktdrung zur Verfilgung. Unter Zugrundelegung der Jahresergabnisse, aber auch der
Quartalszahlen des ersten Halbjahres 2010, ist bei Jugendlichen bis 18 Jahren — wie im Bundesvergleich — eine
kantinuierliche Verringerung der Schwangerschaftsabbriiche im Vergleich zum Vorjahr festzustelien. Ergénzen-
de Aktionen und Materialien seitens der Landesregierung sind derzeit nicht vorgesehen.

leferenzmrung nach § 16 Abs. 1 Nr. B SchKG, in welchem Bundesland der Schwangerschaftsabbruch vorgenommen wird,
* Differenzierung nach § 16 Abs. 1 Nr. § SchKG, Bundesland oder Staat im Ausland, in dem die Schwangere wohnt.
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