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Fokus auf aktive Gesundheitsförderung anstelle von Krankheitsvermeidung

Stärkung durch Prävention muss zu einer zentralen Säule der Gesundheitspolitik 
im 21. Jahrhundert werden.

Prävention ist kein Nice-to-have mehr – sie ist eine strategische Notwendigkeit.

In die Fähigkeit der Menschen zu investieren, gesund zu bleiben, ist:
▪ Ein ethischer Auftrag 
▪ Ein wirtschaftliches Gebot
▪ Eine politische Notwendigkeit

Wir stehen vor wachsenden Herausforderungen:
▪ Alternde Bevölkerungen 
▪ Fachkräftemangel 
▪ Überlastete Gesundheitssysteme 
▪ Finanzpolitischer Druck auf die öffentlichen Kassen
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Perspektivwechsel: Vom reinen Kostenfaktor Gesundheit…
zu Gesundheit als Wachstums- und Beschäftigungsmotor 

Quelle: WifOR Darstellung, i.A.a. Henke, Neumann, Schneider et al. (2010).

HISTORIE
Gesundheit als Motor für Wachstum und Beschäftigung

Wachstumssektor, Zunahmen 
an Arbeitskräften, neue 
Karrierechancen

Investitionen in die Gesundheit 
zur Förderung von Wachstum 

und Produktivität

Gesundheitswirtschaft als 
vielfältiger Sektor, Beitrag 

zum BIP und zur 
Beschäftigung

Bessere Qualität, mehr 
Ergebnisorientierung 

Gesundheitswesen
als Kostenfaktor

Getrennte Silos und Fragmentierung | 
nur Gesundheitswesen | Erhöhung der 

Gesundheitsausgaben | 
Inputorientierung

ZUKUNFT
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“Gesundheit ist keine Ausgabe – sondern eine Investition in Wohlstand”
Friedrich Merz, Bundeskanzler*

Quelle: *https://www.zeit.de/2025/20/friedrich-merz-bundeskanzler-donald-trump-ukraine-krieg-russland, WifOR calculations , Destatis

„Das Gesundheitswesen ist der am schnellsten wachsender Sektor unserer Wirtschaft. 
Wir sehen die Gesundheitspolitik immer als Kostenbelastung, selten oder nie als Chance zur 
Wertschöpfung im eigenen Land.“

Gesundheit als Wertschöpfungsfaktor (2024):

▪ 490 Mrd. € BIP-Beitrag (12,5 % der 
Gesamtwirtschaft) 
→ 1 von 8 € kommt aus dem Sektor

▪ 7,7 Mio. Arbeitsplätze → jeder 6. Job in Deutschland

▪ Wachstum seit 2015: +4,9 % p.a., stärker als die 
Gesamtwirtschaft (+4,0 % p.a.)

Krankheitskosten (2023):

▪ Krankheiten des Kreislaufsystems: 64,6 Mrd. Euro
→ 13,1 % der Gesamtkrankheitskosten

▪ Psychische und Verhaltensstörungen: 63,3 Mrd. Euro
→ 12,9 % der Gesamtkrankheitskosten
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Die unterschätzte ökonomische Dimension – atherosklerotischen Herz-
Kreislauf-Erkrankungen kosten nicht nur Leben, sondern auch Milliarden

Quelle: Novartis – The Burden of Cardiovascular Diseases in Germany, 2022. 

1,6 Millionen verlorene Lebensjahre:
▪ Frühzeitige Todesfälle durch z. B. Herzinfarkt oder Schlaganfall
▪ Beispiel: Tod mit 60 statt erwarteter 83 Jahre = 23 verlorene Lebensjahre
▪ Nicht nur ältere Menschen betroffen, sondern auch Personen im erwerbsfähigen Alter

1,9 Mrd. Stunden Produktivitätsverlust:
▪ Bezahlt: Fehlzeiten, Reha, Frühverrentung
▪ Unbezahlt: Pflege, Haushalt, Kinderbetreuung, Ehrenamt
▪ Produktivität = auch gesellschaftliche Leistung, nicht nur Erwerbsarbeit

23,4 Mrd. € Kosten pro Jahr:
▪ Berechnung auf Basis von Stunden und Löhnen
▪ Spezialistenansatz: Ersetzt unbezahlte Arbeit durch professionelle Dienstleister
▪ Kostenverteilung: < 10 %: Erwerbsarbeit & 90 %: Unbezahlte Arbeit

5



Von der Krankheitslast zur Lösungsstrategie: Gesundheitswirtschaft zwischen 
Belastung und Potenzial

Quelle: Bundesministerium für Wirtschaft und Energie (BMWE) (2022): Gesundheitswirtschaft – Fakten & Zahlen. Ergebnisse der Gesundheitswirtschaftlichen Gesamtrechnung, Daten 2022.

Gesundheitswirtschaft – 
Rückgrat der Volkswirtschaft
▪ 490,2 Mrd. € Bruttowertschöpfung und

7,7 Mio. Beschäftigte im Jahr 2024

▪ Stärkeres Wachstum als die 
Gesamtwirtschaft seit 2015

▪ Jeder Euro BWS in der Gesundheitswirtschaft 
erzeugt weitere 0,81 € in der 
Gesamtwirtschaft

▪ Jeder 2. Beschäftigte sichert einen weiteren 
Arbeitsplatz außerhalb der Branche

Herz-Kreislauf-Erkrankungen –
Belastung mit Folgen
▪ Milliardenverluste durch Krankheit

▪ 1,6 Mio. verlorene Lebensjahre durch Herz-
Kreislauf-Erkrankungen im Jahr 2019

▪ 1,9 Mrd. Stunden Produktivitätsverlust – 
Erwerbs- und unbezahlte Arbeit

▪ 23,4 Mrd. € volkswirtschaftlicher 
Schaden jährlich, davon über 90 % durch 
unbezahlte Arbeit

Prävention – wirtschaftliche und 
ethische  Notwendigkeit.

▪ Produktivitätsverluste durch Herz-Kreislauf-
Erkrankungen sind weitgehend vermeidbar

▪ Prävention reduziert Krankheitslast und 
stärkt die Fachkräftebasis sowie familiäre 
Pflegesysteme

▪ Frühzeitige Intervention spart Kosten – durch 
Vermeidung von Pflegebedarfen, 
Frühverrentung und Erwerbsausfällen
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Unser Ansatz:

Die Bundesstiftung für Prävention und Gesundheit



USP Bundesstiftung

Erinnerung: Historischer Fokus auf Krankheit bzw. Kuration

Herausforderung: Paradigmenwechsel von Reparaturbetrieb zu Gesunderhaltung

Lösung: Prävention muss
• systemisch und nachhaltig verankert sein
• kontinuierlich operationalisiert sein
• als Plattform organisiert sein
• alle Politikbereiche abbilden
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stationär

fachärztlich

hausärztlich

NEU: digital

Bekannte
SGB V Versorgung

Prävention

Gesundheitskompetenz

NEU: Bundesstiftung
für Prävention und Gesundheit

Gesunderhaltung vor Reparatur
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Bundesstiftungen in Deutschland (Auswahl)
1. Bundesstiftung Frühe Hilfen (BMBFSFJ)

2. Bundesstiftung Mutter und Kind – Schutz des ungeborenen Lebens (BMBFSFJ)

3. Stiftung Deutsches Historisches Museum (BKM)

4. Stiftung Haus der Geschichte der Bundesrepublik Deutschland (BKM)

5. Deutsche Bundesstiftung Umwelt (BMUKN)

6. Stiftung Wissenschaft und Politik (BKA)

7. Bundesstiftung zur Aufarbeitung der SED-Diktatur (BKM)

8. Bundesstiftung Magnus Hirschfeld (BMJV)

9. Deutsche Stiftung Friedensforschung (BMFTR)

10. Conterganstiftung (BMBFSFJ)

Nota bene: Es gibt weitere Bundesstiftungen; alle Bundesstiftungen eint, dass sie einen spezifischen Zweck und Aufgabenbereich abdecken  und von der 
Bundesregierung oder einem anderen Bundesorgan gegründet wurden.

Weitere Informationen: https://www.bundesfinanzministerium.de/Content/DE/Downloads/Oeffentliche-Finanzen/uebersicht-
stiftungen.pdf?__blob=publicationFile&v=3 
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Ansätze Top down und bottom up

Kontinuierlicher Austausch

Stärkung der 
Gesundheits
kompetenz

Planung, 
Umsetzung 

und Förderung 
gesundheits-

relevanter 
Projekte

Finanzierung 
(und 

Evaluation) von 
Modell-

projekten

Neue 
Projekte

Bestehende 
Projekte

Modell-
projekte
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Bundesstiftung 
für Prävention 

und Gesundheit
Stiftung privaten 

Rechts
(gemeinnützig)

Stifterin
Bundesrepublik Deutschland

vertreten durch den Bund

Einzelprojekte / Toolboxes

• Unternehmen
• gem. Organisationen/Verbände
• Zivilgesellschaft

Förderung
(Geld-/Sachmittel)

• Unternehmen
• gem. Organisationen / Verbände
• Initiativen und Zivilgesellschaft

Kooperationen

Kindergärten 
Schulen

Lehreinrichtungen

Informationen und/oder operative Umsetzung

Arbeitgeber %
Arbeitnehmer

Kommunen
zB 

Gesundheitskiosk

Informationen / Toolboxes

öGD

Informationen
Datenaustausch
Registerdaten

Bürger / Patienten
Pat.Organisationen

Informationen
Aufklärung
FAQ-Anlaufstelle
Datenaustausch

Struktur und Kooperationen (Beispiel)

zB Impfen, 
Adipositas,

KHK, 
Diabetes,...

• Krankenkassen / Kassenverbände
• BDA / DGB

Partnerschaften / Kooperationen

Förderung
(Geld-/Sachmittel)

Institutionen der Selbstverwaltung
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Innere Struktur einer Bundesstiftung
(beispielhaft)
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Bundesstiftung 
für Prävention 

und Gesundheit
Stiftung privaten 

Rechts
(gemeinnützig)

*Vorschlag; ggf noch Ausschüsse zu spezifischen Themen aus der 
Mitte des Kuratoriums

Rechtsaufsicht: Bund

Stiftungsrat

X Vertreter BMAS
X Vertreter BMG
X Vertreter BMWK
X Vertreter BMF
X Vertreter BMUKN
X Vertreter BMFTR
X Vertreter je Länder und Kommunen
Zuständig für alle grundsätzlichen Entscheidungen im Aufgabenbereich der 
Stiftung, Haushaltsplan, Förderrichtlinien, Überwachung 
Geschäftsführer/Vorstand u.ä.

Vorstand/
Geschäftsführung

Kuratorium*

Stiftungsrat wählt eine/n Vorsitzende/n 
Vorsitzende/r bestellt einen Vorstand/Geschäftsführer

Führt die Geschäfte der Stiftung und vertritt diese nach außen.

dem Patientenbeauftragten der Bundesregierung
X Vertreter der Heil- und Pflegeberufe
X Vertreter von Patientenorganisationen
X Vertreter der gesetzlichen Krankenversicherung
X Vertreter der privaten Krankenversicherung
X Vertreter der Rentenversicherung
X Vertreter Arbeitgeber-/ Arbeitnehmerverbände
X Vertreter der Industrie (ggf aufgeteilt nach Pharma, IT, MedProd...)
X Vertreter Öffentlicher Gesundheitsdienst

Werden jeweils von der/dem Vorsitzenden des Stiftungsrates berufen.
Kuratorium wählt aus seiner Mitte den/die Vorsitzende/n.
Das Kuratorium berät den Stiftungsrat bei der Erfüllung seiner Aufgaben.



Health in all policies: Horizontale und vertikale Durchdringung

BMAS  BMWK  BMG  BMF  BMUKN           BMFTR … 

Länder

Landkreise

Städte & Kommunen

Kooperationspartner

… 
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Finanzierungsvorschlag: Matching-Modell

Bundesstiftung für Prävention und Gesundheit

Bund

Länder

Privatw
irtschaft

+ + +
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Strukturbeispiel Healthcare Denmark
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Return on Investment von und in Gesundheit: Prävention und Gesunderhaltung

Größerer 
Wohlstand

Mehr 
Gesundheit 

und 
Prävention

Bessere 
Gesundheit

Höhere 
Produktivität
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Bisherige Unterstützer und Partner
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Herzlichen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!

Kontakt:

Dr. Albrecht Kloepfer | iX-Institut für Gesundheitssystem-Entwicklung | Projektleitung

albrecht.kloepfer@ix-institut.de 

Prof. Dr. Thomas Schlegel | Kanzlei für Gesundheitsrecht | Rechtliche Ausarbeitung

ts@gesundheitsrecht.com 

Dr. Sandra Zimmermann | WifOR Institute | Ökonomische Ausarbeitung

sandra.zimmermann@wifor.com 
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