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Kennzahlen der Gesundheitswirtschaft
in Berlin und Brandenburg

— 351.800 Erwerbstatige (2008)

— 14,25 Mrd. Euro Bruttowertschépfung
(2008)

— 15.000 Studierende in 88
Gesundheitsstudiengangen

— 30.000 Auszubildende in 60
Gesundheitsberufen

ort und Freizejy

P

s
— 180 Biotechnologie und Biomedizin S, %
Unternehmen FHegengrchungen 2

— 250 Medizintechnik Unternehmen
— 24 Pharmaunternehmen

— 120 Kliniken

— 48 Rehakliniken

— 572 Alten- und Pflegeheime

— 9.800 niedergelassene Arzte

— 1.400 Apotheken

Schichtenmodell der Gesungheitswirschaft
Quelle: Ostwald und Rarscht in Anlehnung an Imstitut fir Arbeit und Techrik, irc Hilbert, et al 2002
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Hauptstadt der Lebenswissenschaften

5 Universitaten

4 Hochschulen

4 Max Planck Institute
2 Fraunhofer Institute
2 Helmholtz Institute

5 Leibniz Institute

6 weitere
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Alter und Gesundheitskosten im Uberblick

HealthCapital

BERLIN BRANDENBURG
Im Alter kostet Gesundheit mehr 1000 Generationenvertrag in der GKV -
Gesundheitskosten nach Alter in Prozent, e Beitrdge und Leistungen nach Alter, &
Alter: 3 Jahre = 100 Prozent it 2000, in Euro Leistungen
700 1000
&00
Frauen w -
400
2000
300
- Manner
20 Beitrige "
Jahre e Jahre
0 10 20 30 40 5E.| i) 70 80 L] ! 0 w20 30 40 5 &0 70 80 90 100 ¢
Quellin: DKL ArTneiveroninungseport 2002 MIGZenss 1999 HoferRameihisehen 2003 Quedlen: DKV Arnefverondnungseport 2002 MilTazemsys 1996 HifenRaeinischen 2003
Alte Menschen schlucken mehr Pillen Im Alter 6fter krank 28

s Anteil der Kranken und

Unfallverletzten in

Arzneiverbrauch nach Alter,
definierte Tagesdosen?

Altersklassen,
in Prozent oA
64
I w I
228
TTIMTIL I .

Quelle: FAZ vom 04.09.2003, Nr. 205

FA.L-Grafik Hieh el
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1i NAfiriann Tanasiaan: Teachnichs MaRsinie M den Sarhraich won Arma imitfen inanre i won fer Packinmnnes Quelten: DK Arzneiveramnungsreport 2002
1) Definierte Tagesdosen: Technische Messeinheit fiir den Verbrauch von Arznei-mitteln MIlTOZems1s 189, HotenRaeindschen 2003

unabhangig von der PackungsgréRe (DDD Defined Daily Dose).
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Change in the Rank Order of Disease Burden for 15 Leading
Causes 1990-2020 (World)

1990

Disease or injury

Lower respiratory
infections

2020

(Baseline scenario)

Disease or injury

Ilschaemic heart diseasel

Diarrhoeal diseases 2 2 Unipolar major
depression
Disea Se bu rden Conditions arising during 3 3 Road traffic accidents
the perinatal period
measu red in Unipolar major 4 4 ICer‘ebr‘ovascuIar‘ diseasel
depression
Disa bi I it Ad ~ sted Ilschaemic heart disease I 5 5 Cl-ironic obsét_:ructive
- pulmonary disease
. y J u ICer‘ebrovascular‘ disease I 6 é Lc;wer respiratory
infections
Llfe Yea rs (DALYS) Tuberculosis 7 = 7 Tuberculosis

Measles
Road traffic accidents
Congenital anomalies
Malaria

VWWar
Diarrhoeal diseases
HIvV

Conditions arising
during the perinatal
period

Chronic obstructive 12 12 Violence
pulmonary disease
Falls 13 13 Congenital anomalies

Iron-deficiency anaemia

Protein-energy
malnutrition

14 14

15

Self-inflicted injuries

Trachea, bronchus and

lung cancers

Source: The Global Burden of Disease and Injury Series -

Executive Summary; Harvard Univ. Press, 2000

16 19
17 24
19 25
28 37
ng cancers B3 39
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Die Herausforderung der Gesundheitswirtschaft

apital
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Projekte in und aus Berlin-Brandenburg

Capital

NBURG
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« Berliner Altersstudie I und I1

« Forschungsgruppe Geriatrie
Charité Universitatsmedizin unter Leitung von Frau Prof. Steinhagen-
ThieBen

- Deutscher AAL Kongress
Jahrlich seit 2008 unter VDE/VDI

« Zukunftsprojekt ,,1000 Wohnungen - Leben mit innovativer
Technik"

- AAL-Projekt Smart Senior
Vom BMBF mit 25 Mio € gefordertes GroBBprojekt. Beteiligung u.a. von
Charité, Vivantes, Siemens AG, getemed, Telekom Laboratorien,
Gewoba Potsdam
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Behauptungen Uber das Alter

A\ 4 (in Anlehnung an Palmore, 1988)
BERLINaBﬂAIDENBUFg pital
Richtig Falsch

Al Die meisten alten Menschen erhalten zu viele O M
Medikamente

A2 Die meisten alten Menschen haben eine M ]
Krankheit.

A3 Die meisten alten Menschen fuhlen sich krank. ] M

A4  Alte Frauen leben langer und sind deshalb H M
weniger krank.

A5 Mehr als die Halfte der hochbetagten Frauen | [
brauchen Hilfe beim Baden oder Duschen.

A6 Die meisten Blutwerte andern sich nicht im Alter. M ]

Quelle: Die Berliner Altersstudie, hg. von U. Lindenberger, J. Smith, K. U. Mayer und P. B. Baltes, 3., erweiterte Auflage, Akademie Verlag 2010
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(@ Behauptungen Uber das Alter
A\ 4 (in Anlehnung an Palmore, 1988)

HealthCapital

BERLIN BRANDENBURG

Richtig Falsch
B1 Depressionen werden im hohen Alter haufiger. [ |

B2 Die meisten Menschen Uber 70 Jahre leiden an [ |
einer ernsthaften Beeintrachtigung ihrer
geistigen Leistungsfahigkeit.

B3 Etwa die Halfte der 90jahrigen und alteren | O
Menschen leidet an einem deutlichen geistigen
Abbau (Demenz).

B4 Die meisten alten Menschen erhalten zu viele [ |
Psychopharmaka.
B5 Der Alltag sehr alter Menschen besteht L] M

vorwiegend aus Inaktivitdt und Ausruhen.

Quelle: Die Berliner Altersstudie, hg. von U. Lindenberger, J. Smith, K. U. Mayer und P. B. Baltes, 3., erweiterte Auflage, Akademie Verlag 2010
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(@ Behauptungen Uber das Alter
QP

4 (in Anlehnung an Palmore, 1988)
ealthCapital
ER IN BRAN DENBUR
Richtig Falsch
C1l Wenn man alte Menschen fragt, womit sie sich stark oder O M

sehr stark beschéftigen, hat das Thema Sterben und Tod
bei den meisten hohe Prioritat.

C2 Das Gedachtnis wird mit zunehmenden Alter immer M O
schlechter.

C3 Die meisten alten Menschen kénnen nichts Neues mehr H M
lernen.

C4 Eine gute Ausbildung und ein anspruchsvoller Beruf H |
schiitzen vor dem Altersabbau der geistigen
Leistungsfahigkeit.

C5 Die meisten alten Menschen glauben, dass sie ihr Leben [ |
nicht mehr selbst bestimmen kdnnen.

C6 Nur ganz wenige alte Menschen haben noch ausgepragte H M
Lebensziele.

C7  Alte Menschen leben vor allem in der Vergangenheit. H M

C8 Fast alle alten Menschen haben eine vertraute Person, H M

mit der sie Uber schwierige Probleme sprechen kénnen.

Quelle: Die Berliner Altersstudie, hg. von U. Lindenberger, J. Smith, K. U. Mayer und P. B. Baltes, 3., erweiterte Auflage, Akademie Verlag 2010
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(@ Behauptungen Uber das Alter
A\ 4 (in Anlehnung an Palmore, 1988)

HealthCapital
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BERLIN BRANDENBURG

Richtig Falsch

D1 In West-Berlin sind sehr viele alte Menschen arm. [ M

D2  Die Anzahl sozialer Beziehungen nimmt mit dem Alter M [
ab.

D3  Die Mehrzahl der 95jahrigen und Alteren lebt in [ |
Heimen.

D4  Pflegebedirftige alte Menschen in Privathaushalten [ M

werden Uberwiegend von ihren Kindern gepflegt.

D5  Menschen, die in ihrer Jugend sozial aktiver waren, | [
beteiligen sich auch im Alter starker am
gesellschaftlichen Leben.

D6 Armere Menschen sind im Alter kranker, reichere O M
Menschen gesiinder.

D7  Frauen, die ihr Leben lang tiberwiegend Hausfrauen [ |
waren, sind im hohen Alter schlechter gestellt als
Frauen, die Uber lange Zeit erwerbstatig waren.

Quelle: Die Berliner Altersstudie, hg. von U. Lindenberger, J. Smith, K. U. Mayer und P. B. Baltes, 3., erweiterte Auflage, Akademie Verlag 2010
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Relative Anteile der 70- bis 84jidhrigen und Alteren
in den einzelnen Untergruppen

10.03. 2011

1: korperlich und geistig
sehr fit, lebensfroh

2: sozial verankert,
engagiert und lebensfroh

3: geistig fit, sozial
aktiv, hoher Sozialstatus

fahig, aktiv und unterstiitzt

psychisch stabil
6: relativ gesund

und selbstindig
7: kognitiv und sensorisch

aber selbstbestimmt

8: krank, depressiv,
angstlich und einsam

9: zuriickgezogen, passiv,
freudlos, wenig unterstiitzt

10: kognitiv und sensorisch
sehr eingeschrankt

11: sehr gebrechlich,
depressiv und einsam

T T 1 I 1 I LI
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Prozent

4: durchschnittlich leistungs-

5: herzkrank, aber zufrieden,

eingeschrankt, hilfsbediirftig,

7/4 Minner & Frauen

AN
/////////////\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\\

I I I i,

I 1 1
o 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
Prozent

/|

Quelle: Die Berliner Altersstudie, hg. von

U. Lindenberger,

J. Smith, K. U. Mayer und P. B. Baltes, 3., erweiterte Auflage, Akademie Verlag 2010
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(@ Verteilung der Studienteilnehmer
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BERLIN BRANDENBURG

nach Alter und Geschlecht tber die Gruppen, deren Lage als eher gut,
durchschnittlich, schlecht oder sehr schlecht zu bezeichnen ist.

. 100 g ' Iléllillrllllllllllllllklllll 45 7 B Minner
. ehr schlecht

B . . 40 - [] Frauen
& gl i

g 70 . Schiecht 30 - S

1 3 254 = o

i 50 N 2

3 B ) e i

40 a i

’ 30 15 4 w

b )

20 10 ~

g 10 5
0 0 - T 1 l l
70-74 75-79  80-84 85-89  90-94 95+ Gut Durch- Schlecht Sehr

Alter schnittlich schlecht

Quelle: Die Berliner Altersstudie, hg. von U. Lindenberger, J. Smith, K. U. Mayer und P. B. Baltes, 3., erweiterte Auflage, Akademie Verlag 2010
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