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AUSGEWAHLTE BASISDATEN

VORWORT

Die ,vdek-Basisdaten Sachsen-Anhalt“ sollen der interessierten
Offentlichkeit einen Einblick in die Dimensionen des Gesundheitswesens
geben. Die vorliegende Broschiire ist in Verbindung mit der Broschiire
wvdek-Basisdaten des Gesundheitswesens* zu nutzen, die die
Verbandszentrale in Berlin alljahrlich herausgibt.

Wieviel Geld flieBt von den Mitgliedern der gesetzlichen
Krankenversicherung iiber die Krankenkassen an die Leistungserbringer?
Welchen Anteil hat Sachsen-Anhalt daran? Gibt es Trends, die die kiinftige
Belastung unserer Mitglieder anzeigen?

Solche und &hnliche Fragen beantworten die Basisdaten Sachsen-Anhalt
2026/27, die in 8. Auflage erscheinen. Die Broschiire zeigt ausgewéhlte
Kennzahlen und Trends der Gesundheitsversorgung in Sachsen-Anhalt und
soll helfen diese gesundheitspolitisch einzuordnen.

Nutzen Sie die Broschiire gerne als Datenquelle fiir weiterfiihrende
Recherchen.

lhr

Dr. Klaus Holst
Leiter der vdek-Landesvertretung Sachsen-Anhalt
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KAPITEL

DEMOGRAFIE

Die Bevolkerung in Sachsen-Anhalt ist mit einem Durchschnittsalter von
48,3 Jahren deutschlandweit am altesten. Seit den 1990er Jahren erlebt
Sachsen-Anhalt einen kontinuierlichen Bevolkerungsriickgang, der die
Einwohnerzahl bis 2024 auf 2,14 Millionen sinken lieR. Prognosen zufolge
wird dieser Trend anhalten, sodass bis 2040 nur noch etwa 1,82 Millionen
Menschen in Sachsen-Anhalt leben werden.

Der demografische Wandel zeigt sich in Sachsen-Anhalt deutlich: Der Anteil
der liber 65-)ahrigen steigt kontinuierlich und lag zuletzt bei 28,25 Prozent.
Gleichzeitig nimmt der Anteil junger Erwachsener, Jugendlicher und Kinder
immer weiter ab, auch wenn 2024 einmalig aufgrund von Zuwanderungen
ein leichtes Plus bei den unter 20-)ahrigen zu verzeichnen war.

Die durchschnittliche Lebenserwartung der Einwohner in Sachsen-Anhalt
ist leicht gestiegen und liegt nun bei 82,27 Jahren fiir Frauen und 75,93
Jahren fiir Manner. Herz-Kreislauf-Erkrankungen sind in Sachsen-Anhalt
mit 36,45 Prozent die haufigste Todesursache, was die gesundheitlichen
Herausforderungen im &lter werdenden Sachsen-Anhalt deutlich macht.
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Durchschnittsalter der Bevilkerung in Jahren
nach Bundeslandern 2024

Hamburg
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Baden-Wiirttemberg
Hessen
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Nordrhein-Westfalen
Niedersachsen
Rheinland-Pfalz
Schleswig-Holstein
Saarland
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Thilringen
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Sachsen-Anhalt
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Quelle: Eigene Darstellung nach Statistischem Bundesamt [Destatis), 2026

Bevdlkerungsentwicklung nach Altersgruppen (in Prozent)
Sachsen-Anhalt 1990-2024

2.873.957

1930

2000

2.615.375

2.335.006 2.259.393

2.245.470

2.180.684

2.140.084

2005 2010 2015 2024

W unter 20 Jahren  ® 20 bis 64 Jahre W 65 Jahre und dlter

Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt
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Bevidlkerungsprognose nach Altersgruppen (in Prozent) U d E k

'S
Sachsen-Anhalt bis 2040 L)

Die Ersatzkassen

2.144.570

2.092.838
1.996.642
1.901,253

1.822.040

2023 2025 2030 2035 2040

M unter 20 Jahren 20 bis 66 Jahre M 57 Jahre und dlter

Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt

Gehurten- und Sterberate [ ¥
Sachsen-Anhalt 1990-2024 U d E k . ’
Die Ersatzkassen . - ’

s

13518 33.800 36205
31837 32369
20.729
30.175 29277
18723
17.166 17.300 17415
15113
14568
I 12.526

1390 1995 2000 2005 2010 2015 2020 2024

M Lebendgeborene ™ Gestorbene

Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt
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Durchschnittliche Lebenserwartung in |ahren d K .
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Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt

Todesursachen U d E k
Sachsen-Anhalt 2023
e Ersatakassen
Herz-Kreislauf-Erkrankungen [N :6.50%
(Bosartige) Neubildungen [ NNRNREGE :: 9%
Verletzungen, Vergiftungen [N 7.91%
Krankheiten der Atmungsorgane [ 5.39%

Psychische und Verhaltensstorungen [ 4.63%
Endokrine, Erndhrungs- & Stoffwechselkrankheiten [ «.44%

Krankheiten des Ver I 63%

Krankheiten des Nervensystems  [JI 3.65%

Krankheiten des Urogenitalsystems [l 2,81%
Krankheiten unklarer Atiologie, Covid-19 M 2.55%

sonstige [ .25%

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt
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KAPITEL

VERSICHERTE

Sachsen-Anhalt weist im Landervergleich den hochsten Anteil gesetzlich
Versicherter an der Gesamtbevdlkerung auf. Die gesetzliche
Krankenversicherung und die soziale Pflegeversicherung tragen den
grofiten Teil der Gesundheitsausgaben, namlich zusammen 76,83 Prozent.
Krankenh&user stellen mit etwa einem Drittel den groRRten Kostenblock fiir
die gesetzliche Krankenversicherung dar, gefolgt von den Ausgaben fiir
Arzneimittel mit 17,73 Prozent und fiir die ambulant arztliche Versorgung
mit 16,65 Prozent. Im Jahr 2025 versicherten die Ersatzkassen mehr als
586.000 Menschen hier im Land und erreichten damit einen Marktanteil von
29,11 Prozent.
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Sachsen-Anhalt
Mecklenburg-Vorpommern
Sachsen

Thiringen
Brandenburg
Niedersachsen
Hamburg

Bund

Berlin
Nordrhein-Westfalen
Hessen

Bayern
Bremen
Schleswig-Holstein
Baden-Wiirttemberg

Saarland

Anteil gesetzlich Versicherter an der Gesamthevélkerung
nach Bundesldndern 2025

Rheinland-Pfalz

Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Bundesamt und KMé-Statistik
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Gesundheitsausgaben nach Kostentrdgern
Sachsen-Anhalt 2023

Gesetzliche Unfallversicherung

vdek? >

Die Ersatzkassen W

Arbeitgeber
3,07% = 416 Mie. Euro

1,33% = 180 Mio. Euro

Gesetzliche Rentenversicherun
1,29% = 175 Mic. Euro

Quelle: Eigene Berechnung und

Private Krankenversicherun
3,99% = 541 Mio. Euro

{Offentliche Haushalte
5,00% = 678 Mio. Euro

Private Haushalte/
Organisationen o. E.
8,50% = 1.153 Mio. Euro

Gesetzliche Krankenversicherun
61,60% = 8.354 Mio. Euro

Soziale Pflegeversicherung
15,23% =2.065 Mio. Euro

ik ischer Gesamtrechnung der Bundeslander

llung nach Gesundhei
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Ausgaben der Sozialen Pflegeversicherung (SPV) U d E k

L)
Sachsen-Anhalt 2013-2023 .\ "
Die Ersatzkassen W

979

758
622
495 511
| | I
2013 2014 2015 2016 2017 2018 2018 2020 2021 2022 2023

B gesamt in Mio. Euro —*—je Einwohner in Euro

GKV-Ausgaben fiir Gesundheit nach Leistungsbereich s
Gesamt: 8,345 Mrd. Euro U d E k " "
Sachsen-Anhalt 2023 Die Ersatzkassen @
- Sonstiges
Hausliche Krankenpflege YAEN

3,35%

Vorsorge & Rehabilitation,
Friherkennung, Impfungen
3.50%
Hilfsmittel

3,95%
Heilmittel Krankenhaus

4,26%

Zahnirztliche

Behandlung (inkl.

Zahnersatz)
6,22%

Krankengeld
6,75%

Ambulant drztliche Behandlung
16,65%

17,73%

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach GKV-Spitzenverband und Gesundheitsdkonomischen Gesamtrechnungen der Lander
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Versicherte nach Kassenart d K T
Sachsen-Anhalt 2025 U E .‘-"

KBS SYLFG

Die Ersatzkassen

42,30%

vdek
29,11%

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach KMe-Statistik

Versicherten-Anteile der Ersatzkassen d K %
Sachsen-Anhalt 2025 U E "."

Die Ersatzkassen

HEK

DAK-Gesundheit BARMER

18,85%

Quelle: Eigene Darstellung nach KM6-Statistik
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KAPITEL

STATIONARE VERSORGUNG

Die Krankenhduser stellen in Sachsen-Anhalt im Gesundheitswesen den
groflten Ausgabenblock dar. Kennzeichnend fiir den Krankenhaussektor
von Sachsen-Anhalt sind eine hohe Bettenzahl, niedrige durchschnittliche
Fallkosten und eine hohe Zahl an Krankenhausaufenthalten, was zu hohen
Krankenhausabgaben je versicherter Person fiihrt. Auch steigende
Personal- und Sachkosten treiben die Ausgaben in die Hohe.

Bei den meisten Behandlungen handelt es sich um nicht operative
therapeutische MaRBnahmen, bildgebende Verfahren und Operationen.

Die meisten Operationen werden am Bewegungsapparat durchgefiihrt,
gefolgt von dem Verdauungstrakt.

Die Zahl der Rehabilitationseinrichtungen ist seit Jahren stabil. Hier nahm
zuletzt die Bettenauslastung wieder zu. Rehabilitationseinrichtungen in
Sachsen-Anhalt haben sich insbesondere auf muskuloskelettale
Erkrankungen, Rheuma oder Tumorerkrankungen spezialisiert.
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Krankenhausstandorte nach
Versorgungsstufe
Sachsen-Anhalt 2025

Quelle: Eigene Darstellung nach Krankenhausplan Sachsen-Anhalt
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Sachsen-Anhalt 1995-2025

1998

=
2
=1
~

1995
1996
1997
1999
2000
2002
2003
2004
2005

u iffentliche Tragerschaft
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Bettenzahl (ab

lut) und Bett lastung {in Prozent) im Krankenhaus U d E K "".
Sachsen-Anhalt 1995-2024 .,

Die Ersatzkassen

81,6% 82,2%

74.2% 73,9%

g% T0-80%
19.617 0% g3 652%
18279
17.129
1657 15060
I I i 1
1995 2000 2005 2010 2015 2019 2020 2021 2022 2023 2024

B ufgestellte Betten —s—Bettenauslastung in Prozent

Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt
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Krankenhauskosten und reale Ausgabenentwicklung der Krankenhduser U d E K .‘ ‘.
{in Mio. Euro) e Ersatcassen > @
Sachsen-Anhalt 2005 - 2024

2.018
2005 2010 2015 2020 (Basisjahr) 2021 2022 2023 2024
—s—Krankenhauskosten {in Mio. Euro} ——reale Ausgabenentwicklung {in Mio. Euro)
Quelle: Eigene Berechnung und leung nach Ko: hweis der kenha: (Statistisches Bundesamt},

Statislisches Landesaml Sachsen-Anhalt
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Krankenhauskosten je Behandlungsfall (in Euro) U d E K "“’
nach Bundeslandern 2024 L )

Die Ersatzkassen

Deutschland I 7316
Hamburg e —— 280
Berlin I a.22h
Baden-Wiirttemberg 7.988
Bremen 7.960
Sichesyvig - Holstein e 7,578
Hessen I .47
Bayern I | 7.39
@0l 7,356
Sachsen-Anhalt I 7150
Sachsen e 7,123
Nordrhein-Westfalen FEE—— 7.082
Brandenburg  FE—— 7,038
Niedersachsen I 6.013
Rheinland-Pfalz FE e 5.809
Mecklenburg-Verpommern EEEEEEEEEEEEEEEEe 6,708
Thilringen e 6 L4T

Quelle: Eigene Darstellung nach is der bl (St

Personal- und Sachkosten (in Mio. Euro) im Krankenhaus U d E K "'.\.

Sachsen-Anhalt 2005-2024 .. s
Die Ersatzkassen W%

2.400

1473 1.498

1375

1.242
874

2005 2010 2015 2020 2022 2023 2024

—=—Sachkosten (in Mio. Euro)

—=—Personalkosten (in Mio. Euro}

Quelle: Eigene Darstellung nach Kostennachweis der Krankenhiuser
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Personal im Krankenhaus: Arzteschaft, Pflegedienst, Funktionsdienst d K .‘-\.
Sachsen-Anhalt 1995-2024 U E [ P

Die Ersatzkassen

1995 2000 2005 2010 2015 2020 2021 2022 2023 2024

u Arztliches Personal ~ m Pflegedienst ™ Funktionsdienst/ Verwaltung

Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt

MaRnahmen im Krankenhaus (nach OPS) d k [ ad Y
Sachsen-Anhalt 2024 U E l‘ '.
-

Die Ersatzkassen

Nicht operative

trerspeutiche iatnanmen I - >+
Diagnostische MaBnahmen _ 285.354
Ergédnzende MaBnahmen _ 211.948

Medikamente I 8.690

Sonstige 35

Quelle: Eigene Darstellung nach Fallpauschalenbezogener Krankenhausstastik des Stalistischen Bundesamis
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Nicht-operative Behandlungen im Krankenhaus (nach OPS) U d E K

)

Sachsen-Anhalt 2024 ‘. ,.
Die Ersatzkassen W

Appl. v. Medikamenten/ Nahrung/ therap. Injektianen

MaRnahmen fir das Atmungssystem
4,63%

4,51%
Strahlentherapie, nuklearmed. &
Sonstige Chemotherapie
4,77%

Friihrehabilitation &
hysikalische Therapie
5,48%

! Anasthesie & Schmerzthera
n fiir den Blutkreislauf 5 40%
33,70%

Eingriffe an Verdauungs-
& Harntrald
6.22%

Intensivtherapie
{Komplexbehandlungen)
Patientenmonitoring

T4.95%
Quelle: Eigene Darstellung nach Fallpausc ik des Statistischen Bundesamts
Operationen nach Indikationsgebiet im Krankenhaus {(nach OPS) 2 Y
Sachsen-Anhalt 2024 Welbli U d E k " "
elbliche Geschlechtsorgane Dic Ersotzkassen W
750%
Herz Harnorgane
2,66% / 3.48%

Bewegungsapparat

3,49%

Nervensystem

Verdauungstrakt Blutgefie
4,15%

Haut & Unterhaut

8,89%
Sonstige Zusatzinformation: Gewebeersatz,

12,90% Impl, Medikamente, OP-Abbruch
11,51%

Quelle: Eigene D: nach Fallpau: Kr
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Erganzende MaRnahmen im Krankenhaus (nach OPS) d K ."\.
Sachsen-Anhalt 2024 . X U E )
Psychotherapeutische, psychosomatische, Die Ersatzkassen W@
psychoneurclogische, psychosoziale Therapie

8.56%

Praventive & kommunikative
MaRnahmen

Geburtsbegl. Maknahmen &
Behand|. bei Infertilitit

9.50%
Phoniatrische &
padaudiologische
Therapie
Pflegebedurftigkeit, teilst. Padiatrie,
Obduktion
76,36%
Quelle: Eigene nach Fallpausc gene K tatistik des Statistischen Bundesamt
= i Sl -
Summe der Krankenhaus-Investitionsmittel {(in Mio. Euro) d k .‘ \.
Sachsen-Anhalt 2004-2024 U E ()
) -
Die Ersatzkassen

2.864
2.787 5 697 2.701 2,664 2.685 2826 ) 673 5 515 2720 2783 2775 2816 275

173 179

154
118 124
98
80 91
71 67 60
53 53 4g 49 55

41 38

TITEETI LT
2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

mmm Sachsen-Anhalt  ~+—Deutschland (gesamt)

Quelle: AG k der Arbei i der Obersten L if 8 {AOLG)
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Summe der Krankenhaus-Investitionsmittel {(in Mio. Euro)
nach Bundesland 2024

Bremen
Saarland
Mecklenburg-Vorpommern
Thiiringen
Sachsen-Anhalt
Hamburg
Sachsen
Rheinland-Pfalz
Schleswig-Holstein
Brandenburg

Berlin
Niedersachsen
Hessen
Baden-Wiirttemberg
Bayern
Nordrhein-Westfalen

Quelle: AG

[ an Y
vdek:,
Die Er;auka:sen‘.‘
. 51,60
. 57,50
I 50,00
I 75,00
I 50,95
109,53
I 139,45
I 147,30
I 154,99
I 205,00
I 273,74
I 352,20
I 448,75
I 452,09
—————————————————————————————————————————— R}
I 872,40

der Obersten Landesgesundheitsbehdrden (AOLG)

Ambulante Operationen im Krankenhaus
Sachsen-Anhalt 2014-2024

2014

2015

2016
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Die Ersatzkassen
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Quelle: vdek (Falle bei Ersatzkassen-Versicherten)
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Rehabilitationseinrichtungen v
nach Leistungen U d E K .‘ '.
Sachsen-Anhalt 2024 e Die Ersatrkassen — @
®
*®
g °
° @
L ]
L J
o %0 @ ambulant
ambulant / stationar
° @ stationdr
- 7
Quelle: vdek
Rehabilitationseinrichtungen nach U d e k .’ ‘.
Indikationsgebiet Psychosomatik, Psych. | a_s
Sachsen-Anhalt 2024 und Suchterkrankungen Die Ersatzkassen — ¥
12,30%

Sonstige

9,68%
Neurologie
Muskuloskelettale Erkrankungen Hauterkrankungen
16,13% 4,84%

Stoffwechselerkrankungen

Rheumatische Erkrankungen

14,52%
Onkologie / Krankheiten der Atmungsargane

11,29% 8,06%

Herz-Kreislauf-Erkrankungen

Quelle: vdek
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Rehabilitationseinrichtungen: Bettenzahl und Bettenauslastung u d E k

Sachsen-Anhalt 2000-2023

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

[ anY
¢ [
L P

Die Ersatzkassen

2000 2005 2006 2007 2008 2009

mmm Bettenzahl ~ —s—Bettenauslastung

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt

Entwicklung Landesbasisfallwert U d k 'l.\.
Sachsen-Anhalt 2013-2026 e e S ?

4.562,06
4,305,068

205,76
3,994,28
285,10
g MG B3I
saaag ks TS0 -
EREET IR ——
zm‘m I I I I

2013 2018 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

M LBFW in Euro {nach Kappung, mit Ausgleich)




AUSGEWAHLTE BASISDATEN

KAPITEL

AMBULANTE VERSORGUNG

In Sachsen-Anhalt ist die Zahl der ambulant titigen Arzte und
Psychotherapeuten weiter gestiegen, besonders in der Allgemeinmedizin
und Inneren Medizin. Im Vergleich zu anderen Bundesldndern weist
Sachsen-Anhalt in der ambulant vertragsarztlichen Versorgung die
geringste Arztdichte auf. Dennoch ist die Zahl der Arztbesuche und
Arzneimittelverordnungen hoch. Dies lasst sich u.a. die Demografie und
Multi-Morbiditat zurlickfihren. Sowohl die Haus- als auch die Facharzte
gehoren  in  Sachsen-Anhalt im  Bundesvergleich zu den
»Spitzenverdienern”, was die Honorarumsatze aus dem Bereich der
gesetzlichen Krankenversicherung anbelangt.

Im Gegensatz dazu sinkt die Zahl der Kieferorthopaden seit Jahren, zuletzt
auf 41 Kieferorthopédden. Die Zahl der Zahnarzte wuchs wieder leicht auf
1.384 Personen an. Die Zahl der Apotheken hingegen nimmt kontinuierlich
ab (2025: 685), wahrend die Zahl der Apotheker steigt (2025: 2.279). Die
gesetzlichen Krankenversicherungen gaben im Jahr 2024 etwa 1,91
Milliarden Euro fiir Arzneimittel aus.

Das Rettungswesen in Sachsen-Anhalt zeichnet sich durch eine hohe
Anzahl an Leitstellen und einer geringen Einwohnerdichte je Leitstelle aus.
Seit Jahren steigen die durchschnittlichen Gebihren im Rettungsdienst weit
iberdurchschnittlich an. Das Innenministerium hatte zur Senkung der
Kosten ein Gutachten in Auftrag gegeben, das die gesetzliche
Krankenversicherung finanziert hat.



DAsS GESUNDHEITSWESEN IN SACHSEN-ANHALT 2026/27

Ambulant titige Arzte und Einwohner je Arzt u d E k .l'\'
Sachsen-Anhalt 2015-2025 L ]

Die Ersatzkassen

3,648 3.680 3.725 3.808 i
3377 3432 3.438 3506 3.514
504 694 757 1173 1.243 1.555
2773 2.738 ]
38 2,681 2475 2.437 2308
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
mmniedergelassene Arzte mm llte Arzte Einwol Arzt
Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach Bundesarziekammer & Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt
seazsanoat . P
Ambulant tatige Arzte/ Psychotherapeuten nach Fachgebiet d K ¢ »
Sachsen-Anhalt 2024 U e
Die Ersatzkassen‘ e?

Laboratoriumsmedizin W 14
Strahlentherapie W 17
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie B 17
Neurochirurgie ® 13
Nuklearmedizin ™ 21
Arbeitsmedizin 1 23
Kinder- und Jugendpsychiatrie/ -psychotherapie M 24
Nervenheilkunde =8 28
Neurologie NN 58
Psychiatrie und Psychotherapie ~NENEEE 84
Radiologie NN 35
Urologie i g9
Haut- und Geschlechtskrankheiten —m—— S 93
Anasthesiologie NN 107
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde =S 103
Kinder- und Jugendmedizin EE—— 17)
Augenheilkunde I 175
Frauenheilkunde und Geburtshilfe —IEG———— 1
Chirurgie G 67
Ohne Gebiet 414
Innere Medizin 769
e

926
Sonstige NN 55

Quelle: Eigene Darstellung nach GBE Bund




AUSGEWAHLTE BASISDATEN

Versorgungsgrade nach Fachgebiet und Planungshereich

Sachsen-Anhalt 2025

Hausarzte*
Anisthesielogie***
Augenarzte**

Chirurgie & Orthopadie**
Dermatologie**
Fachinternisten***
Gynakologie**
HNO-Arzte**

Kinder- & |ugendmedizin**
Kinder- & Jugendpsychiatrie
Meurologie**
Psychotherapie**

Urologie**

Quelle: Eigene Darstellung nach KBV

sk k

vdek: >

Die Ersatzkassen

W <50 / 75% {unterversorgt) 50 / 75% bis 110% m > 110% [liberversorgt)
* Mittelbereich
¥ Kreisregion

*** Raumordnungsregion

Arztfille je GKV-Versicherten
nach Bundesldndern 2024

Mecklenburg-Vorpemmern
Sachsen-Anhalt
Berlin
Schleswig-Holstein
Niedersachsen
Rheinland-Pfalz
Saarland
Hamburg
Brandenburg
Bremen
Nordrhein-Westfalen
Hessen
Thiiringen
Bayern
Sachsen
Baden-Wiirttemberg
Bund

ey
vdek >

Die Ersatzkassen

I 10,
I — 10,2
e 20,
IR 20
—— 9,9
ey
e 9,8
IR, e

Quelle: Eigene

SGB V, hereitgestellt vom Zentralinstitut fir die kassendrztliche Versorgung (Zi}

te, kranken wvertragsirztliche Abrechnungsdaten gemih § 295
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Honorarentwicklung der Vertragsarzte (in Mio. Euro) und
Honorarumsatz je Vertragsarzt {in Tsd. Euro)
Sachsen-Anhalt 2013-2023
1.288
156 54 1.248
Lose T 1139
1.012
I I I 26“
2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020
® Honorar " Honorarumsatz/ Vertragsarzt

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach Honorarbericht KBY

1.293

| 278 | 282

20;

udek

Die Ersatzkassen

1.332 1.350

21 2022

| zsq | i

2023

Honorarumsatz der Vertragsarzte nach Fachgebiet in Euro
Sachsen-Anhalt 2023

Quelle: Eigene Darstellung nach Honorarbericht KBY

vdek

Die Ersa\zkassen

o
H
A
a8 oMo
$S£;~
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P
O & g 2w
= 8 2 o
3 %R A e o4,
d o~ 2 8 2
522 E n oo oe % om
o - 25 883382 oo o
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T 2y @megnme s i8 3
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AUSGEWAHLTE BASISDATEN

Honorarumsatz Allgemeinmedizin je Arzt in Euro

nach Bundeslandern 2023

Sachsen-Anhalt
Niedersachsen

Thiringen

Brandenburg
Mecklenburg-Vorpommern
Rheinland-Pfalz

Saarland

Sachsen

Bund

vdek;

Die Ersatzkassen

307.654

293.450

292.959

289.511

271.545

271.503

266.403

254,636

248665

Weetfal

Nordrhein 1
Bremen

Bayern
Schleswig-Holstein
Hessen

Berlin
Baden-Wiirttemberg
Hamburg

Quelle: Eigene Darstellung
nach Honorarbericht KBV

248.624

246,545

244,950

244,806

235717

215.315

200.593

191737

Apotheken und Apotheker
Sachsen-Anhalt 2005-2025

1.604 164
1488 1548

720 725

1o le17 616

e D F D LS
& & &F & F
£S5

mm Gffentliche Apotheke

Quelle: Eigene Darstellung nach Apothekerkammer Sachsen-Anhalt und ABDA

1 1678 1698 1.713

50 >
o x4 o
S DT P

vdek:

Die Ersatzkassen

2.250 2.279
2.177 2216

731 2 724
124 132 143
613 610 581

N . T TR, T
y oS S & & &
S

£

e Filialapotheken
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Arzneimittelverordnungen™* je Versicherten
nach Bundeslandern 2025

Mecklenburg-Varpommern
Sachsen-Anhalt
Saarland
Thiiringen
Sachsen
Nordrhein-Westfalen
Brandenburg
Rheinland-Pfalz
Bund
Schleswig-Holstein
Niedersachsen
Bayern
Hessen
Baden-Wiirttemberg
Hamburg
Berlin
Bremen

Quelle: Eigene Darstellung nach GKY-Arzneimittel-Schnellinformation

vdek: »

Die Ersatzkassen

T s
I, 11,28
T 1092
NI 1, s
T 0,01
T g
e g,
[, 9
I 9,17
e e.0e
I 0,06
I s
[T, B3
I sk
s
T 7,0
L RES

*nach dem Fertigarzneimittelmarkt

. . . -
Zahnérzte und Kieferorthopaden K " \.
Sachsen-Anhalt 2015 - 2025 U )

Die Ersatzkassen W
1.546 1.545 1.532
1 50 1.460
1351 L358 1363 1384 1_335-‘./__/‘__.
1.662
L.647 1.613 1.596 1.581 Lsts
. 1.496 1.473
1.387 1382 1.384
3 77 79 79 78 74 I 72 I 71 I 69 I 7 I 4
-— - - - - - — -— -— - —
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
B 7ahnirzte W Kieferorthopiaden — —s—Einwohner je Zahnarzt

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach Landesausschuss Zahnarzte und Krankenkassen




AUSGEWAHLTE BASISDATEN

Durchschnittliche Gebiihren im Rettungdienst* {in Euro) d k L
Sachsen-Anhalt 2021-2026 U E L
h w_#
Die Ersatzkassen W
873,09
81120 823,36
741,62 763,31
653,65 656,02
589,20 631,14 62140 591 03
547,61
293.78
239,74 237,69 236,97 247,38 284,0%
2021 2022 2023 2024 2025 2026
Krankentransportwagen (KTW) I Rettungstransportwagen (RTW) I Notarzteinsatzfahrzeug [NEF)**
*  Durchschnittliche Gebohren je Efnsatz {exkl. Leitstellen- und Verwaltungsentgelte)
Quelle: vdek ** NEF inkl. Notarzt
Arzneimittelausgaben™ {in Mio. Euro) und 'l Y
Arzneimittelverordnungen je Versicherten U E " '.
Sachsen-Anhalt 2014-2024 Die Ersezicssen —
e 11,3
106 10.8 10.8 108 10,9 10,7 106 111 g
1913
1733
1o 1%
1.517 1.546
1.389 1.tk
1‘233 11&5 i I I I I
2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024
= Arzneimittelausgaben (in Mio. Euro) —s—Arzneimittelverordnungen je Versicherten
* Nettoumsatze (nach Abziigen der Abschlige
Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach GKV-Arzneimittel-Schnellinfermation gem. §§ 130 Abs. 1 5GB V, 130a 5GB V)
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Einwohnerzahl je Leitstelle
nach Bundeslandern 2025

Sachsen-Anhalt
Thiringen

Hessen
Mecklenburg-Vorpommern
Niedersachsen
Baden-Wiirttemberg
Nordrhein-Westfalen
Schleswig-Holstein
Brandenburg
Rheinland-Pfalz
Bayern

Bremen

Sachsen

saarland

Hamburg

Berlin

e
vdek< _»
Die Ersatzkassen‘ -?
I 163.096
0 173.246
I 251.140
[ 262.281
[ 275891
[ 321107
[ 345.889
[ 493.087
[ 510378
[ s15.378
[ 529.820
[ 706.915
[ 805.320
[ 1,007,342
I 1.869.473
e 3.700.577

Quelle: Figene Berechnung und Darstellung nach vdek-LV Hessen und Statistisches Bundesamt

Anzahl der Leitstellen*
nach Bundesldndern 2025

Quelle: Eigene Darstellung nach Landesbeharden & vdek

vdek >

Die Ersatzkassen

* Jewells eine Leitstelle In Berlin,
Bremen, Hamburg und im Saarland




AUSGEWAHLTE BASISDATEN

KAPITEL

PFLEGE

Der demografische Wandel |asst die Zahl der Pflegebediirftigen in Sachsen-
Anhalt stetig ansteigen. Innerhalb von zehn Jahren hat sich die Anzahl der
Pflegebediirftigen fast verdreifacht. Die Zahl der Pflegekréfte steigt bei
weitem nicht so rasant. Im Jahr 2023 kiimmerten sich 40.436 Pflegekréfte
gemeinsam mit Angehdrigen um 204.236 Pflegebediirftige.

Personalknappheit und finanzielle Engpasse nehmen in der Pflege zu, was
die Ausgaben der sozialen Pflegeversicherung in Sachsen-Anhalt im Jahr
2023 auf knapp 2,1 Milliarden Euro ansteigen lieR. Die steigenden Kosten
in den Pflegeeinrichtungen fiihren dabei nicht nur zu héheren Beitrdgen
fiir Arbeitnehmer und Arbeitgeber, sondern auch zu einer zunehmenden
Eigenbeteiligung der Pflegeheimbewohner.

Dies hat dazu beigetragen, dass immer mehr Pflegebediirftige zu Hause,
Uiberwiegend durch ihre Angehdorigen, versorgt werden.

Wahrend der Corona-Pandemie schrénkte der Medizinische Dienst die
Qualitatsprifungen in Pflegeeinrichtungen ein, um die Ausbreitung von
Infektionen zu verhindern. 2020 wurden daher nur ca. 400 Einrichtungen
gepriift, im Vergleich zu 1.300 im Jahr 2019. In den folgenden Jahren nahm
die Zahl der Prifungen wieder zu - 2025 wurden insgesamt 1.528
Einrichtungen uberprift.
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. E -
Ausgaben der Sozialen Pflegeversicherung (SPV) d K " "
Sachsen-Anhalt 2012-2022 U E ()

i -
Die Ersatzkassen
932
828
648 681 2.029
22 1.796
494 511
1.495
i3 447 455 1.383 1.431
1.109 1.143
953 1.003 1.017
2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
= gesamt in Mio. Euro —+—je Einwohner in Euro
Quelle: Eigene Berechnung und nach

Pflegebediirftige und Pflegekrifte
Sachsen-Anhalt 2003-2023

73.029

25205 2732
20650 22802
18.195
17301
12356 [ 16252
5839 | 6398 7.904 9.774
2003 2005 2007 2009 2011 2013

mm Pilegekrafte ambulant

Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt

w Pilegekrafte stationar

%y
vdek "

Die Ersatzkassen

204.236

129.672
110.624

15.176

12.195 13.918

2015

2017 2019 2021 2023

~e—Pflegebediirftige




AUSGEWAHLTE BASISDATEN

Pflegebediirftige nach Altersgruppe d k (A )
Sachsen-Anhalt 2023 U E .‘ ,.
0 bis 20 Jahre Die Ersatzkassen — @
21 bis 40 Jahre

41 bis 60 Jahre

81 Jahre und alter

61 bis 80 Jahre

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt

Pflegebediirftige nach Versorgungsart U d e k .l'\.
Sachsen-Anhalt 2013 und 2023 | P

Die Ersatzkassen

Pflegeheim
13,84%

Pflegeheim
29,51%
zu Hause allein

durch Angehorige Zu Hause mit/ durch zu Hause allein

Pflegedienst durch Angehorige

45,17%
23,03% 63,13%

Zu Hause mit/
Pflegedien:
25,31%

2013 2023

Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Bundesamt
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Pflegebediirftige nach Pflegegrad %o
Sachsen-Anhalt 2023 s
Die Ersatzkassen

Pflegegrad 5
4,13%

Pflegegrad 1
13,88%

Pflegegrad 4
10,88%

Pflegegrad 2
Pflegegrad 3

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt

s
8
L)

Stationdre, ambulante Pflegeeinrichtigungen d k »
und verfiighare Pflegeheimplatze U E ‘
Sachsen-Anhalt 2003-2023 e fresiassen

35.403

31.117

2003 2005 2007 2009 2011 2013 2015 2017 2019 2021 2023

—e—Ambulante Pflegedienste —+—Stationére Pflegeeinrichtungen —e—verfiighare Pflegeheimplatze

Quelle: Eigene Darstellung nach Statistisches Landesamt Sachsen-Anhalt
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Pflegeeinrichtungen nach Tragerschaft d k .‘-‘.
Sachsen-Anhalt 2023 U E a_ 2
Die Ersazkassen @

51,06%

67,85%

44,05%

30,62%

1,54%

ambulante Pflegedienste stationare Pflegeeinrichtungen

m 5ffentlich w freigemeinniitzig ™ privat

Quelle: Eigene und Darstellung nach hes Landesamt
Finanzielle Belastung eines Pflegebediirftigen im Pilegeheim Ty
(in Euro je Monat nach Aufenthaltsdauer) U " '.
Sachsen-Anhalt - 1. Juli 2026 Die Ersazhassen

3.190 2.891 2.592 2.19% 1.695
------------ b 1509 =299 30 % = 598 50 % = 997 75 % = 1.495
Eigenbeteiligung
Zuschuss
1.575
EEE* G

{inkl. Ausbildungskosten)

Investitionskosten
Unterkunft u.

Verpflegung
rechnerische bis 12 Monate ab 12 Monate ab 24 Monate ab 36 Monate
Ausgangswerte
*Der EEE {Einrichti inheitlicher i i) gilt fiir alle den eines Pflegeheims, varilert jedoch ven
Zuschuss der F

Quelle: vdek Heim zu Heim. Er reduziert sich durch einen von der
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Monatliche Eigenbeteiligung in stationdren Pflegeeinrichtungen U d E k " "
{in Eura) ()
Die Ersatzkassen 9
Sachsen-Anhalt und Deutschland 2019-2026
w3360
1
2984 | 5 g0y
I
1.068
2411 ST - |
2.068 2.133 2.017 :
L8 1.940 :
L465 779 !
1.359 I
1218 7 756 |
1
]
us? :
I
655 :
|
1
|

2019 2020 2020 2021 2021 2027* 2022* 2023% 2023% 2024% 2024% 2025% 2035% ) 2026% 2026*

m EEE (pflegebedingte Aufwendungen) Sachsen-Anhalt = EEE (pflegebedingte Aufwendungen) Bund
= nyestitionskosten Sachsen-Anhalt = Investitionskasten Bund
B Unterkunft und Verpflegung Sachsen-Anhalt Unterkunft und Verpflegung Bund

¥ Ab 01.01.2022 gewiihren die Pflegekassen prozentuale Zuschiisse abhéngig von der Aufenthaltsdauer (§ 43¢ SGB XI):
hier ist nun die Eigenbeteiligung in den ersten 12 Monaten angegeben: 5 % {ab 01/2022}, 15 % {ah 01/2024}
** Hinweis: Ab 2025 gilt eine neue Berechnungsgrundlage. In den einrichtungseinheitlichen Eigenanteil (EEE) fir pflegebedingte

Quelle: vdek Aufwendungen flieRen dann auch Aushildungskosten ein.
Finanzielle Belastung einer/eines Pflegebediirftigen in der stationdren Pflege P
in EUR je Monat | Ohne Zuschuss zum EEE U UEKQ [
1. Juli 2026 | Bundeslinder & Bundesdurchschnitt e Ersatassen W o
Eigenanteil (gesamt)
105
L.021
LI R
Einrichuungssinhei- 05 L6 s
licher Eigenanteil — 3.598 3554
{EEE}* 3.476 3472 3470 3415 3362
L . deis
B gam 1766
A 2188 o aus  zes AT
eesti = . 1382
Investitionskosten 2.0 (e
5T
60
63 512 51
m
Unterkunft &
verpfiegung  J S Y - e
01
HE sL B HH HE BE BUND MY L
Quelle: dek
“EEE = Einrichtungseinheitlicher Eigenanteil fahne bzw. individuelle gilt einheitlich fir alle Bewahner einer
Pilegesinrichiung, variiert jedoch zwischen den Einrichtungen, Die Erhohung der durch die Pflegekassen gezahlten Leistungszuschiage auf den EEE Hohe abh,
von Aufenthaltsdauer) ab 1.1.2025 wirkt sich anstiegsreduzierend auf Eigenaneile aus
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Qualitdtspriifungen in Pflegeeinrichtungen d k .‘ \.
Sachsen-Anhalt 2015-2025 U E n_
X -
Die Ersatzkassen
1.528
1274 1.291
1.218 55
EE) g 1.130
1.063
32 L
130
1162 1.157
412 1.024
901
2
110
300
2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025
M Regelpriifungen W Anlasspriifungen W Wiederholungsprifungen
Quelle: vdek

Férderung ambulanter Hospize (in Euro) d k [ ad Y
Sachsen-Anhalt 2016-2026 U E .‘ ,.

Die Ersatzkassen

2.885.722

2.349.145

2.060.364
1.833.214
1.690.626 1.694.041

1.509.000
1.385.057
1.090.784 1134695 I I
2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

= Forderung Ersatzkassen  —+—Fdrderung GKY insgesamt

Quelle: vdek
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KAPITEL

SONSTIGE
LEISTUNGSBEREICHE

Die Gesundheitsversorgung in Sachsen-Anhalt erfdhrt eine stetige
Weiterentwicklung und Forderung, was sich in verschiedenen Bereichen
deutlich zeigt. Die Ersatzkassen haben die Selbsthilfe im Jahr 2026 mit
450.150 Euro unterstiitzt. Damit hat ist die Fordersumme im Vergleich zum
Vorjahr leicht gesunken.

Insgesamt 2.586 Heilmittelerbringer, wie Physio- oder Ergotherapeuten,
versorgten 2025 die Versicherten in Sachsen-Anhalt. Im bundesweiten
Vergleich sind die Ausgaben fiir Heilmittel pro Versicherten in Sachsen-
Anhalt nach Sachsen am hdchsten. Zwischen 2015 und 2025 haben sich die
Kosten fiir Heilmittel in Sachsen-Anhalt mehr als verdoppelt, obwohl die
Anzahl der Verordnungsblatter fast konstant geblieben ist.

Zur Gesunderhaltung der Versicherten stellten die Krankenkassen in
Sachsen-Anhalt im Jahr 2024 etwa 18,73 Millionen Euro fiir Gesundheits-
forderung und Prdvention bereit.



AUSGEWAHLTE BASISDATEN

Selbsthilfeférderung der Ersatzkassen (in Tsd. Euro) d K T
Sachsen-Anhalt 2016-2026 U E ¢ hd
Die Ersatzkﬂ:sen. -?

g i z
< 5 g e = g
il
hy
=
2016 2017 2018 2019 2020 2021 022 2023 2024 2025 2026
Quelle: vdek
Leistungserbringer nach Heilmittelbereich d K Ty
Sachsen-Anhalt 2025 U E " ,'
Die Ersatzkassen @

Krankenh&user und stationdre
Rehabilitationseinrichtungen
49=19"%

Stimm-Sprach-Sprech-Schluck-Therapie
295=114%

Podologie
312=12,1%

Physiotherapie
1450 = 56,1 %

Ergotherapie
480 = 18,6 %

Quelle: vdek




DAs GESUNDHEITSWESEN IN SACHSEN-ANHALT 2026/27

GKV-Heilmittelausgaben* in Euro je Versicherten d k .l'!.
nach Bundesldndern 2025 U E L )

Die Ersatzkassen

Sachsen 298,35
Sachsen-Anhalt 261,98
Mecklenburg-Vorpommern 245,12
Thiringen 240,29
Berlin 228,17
Brandenburg 208,03
Rheinland-Pfalz 208,02
Saarland 205,20
Hamburg 201,04
Niedersachsen 193,27
Nordrhein-Westfalen 183,66
Bayern 181,63
Baden-Wiirttemberg 178,55
Schleswig-Holstein 178,41
Bremen 148,61
Hessen 143,10

* Neltournsatz: Dieser ergibl sich aus dem
Bruttoursatz abzgl. der gesetzlichen Zuzahlungen

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach GKV-Heilmittel-Informationsportal

Heilmittel: Nettoumsatz* (in Mio. Euro) 2%y

und Anzahl der Verordnungshlatter (in Tsd.) U d E k .‘ "l

Sachsen-Anhalt 2015-2025 Die Ersatzkassen W
1.457

1382 L406 L4l6

1.361 1.358 1378

1.342 1359

309,70

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025

= Nettoumsatz (in Mio. Eure)  —#—Anzahl der Verordnungsblitter

* Der Nettoumsatz ergibt sich aus dem Bruttoumsatz
Quelle: Eigene Darstellung nach GKV-Heilmittel-Infarmationsportal abzgl. der gesetzlichen Zuzahlungen
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Bruttoumsatz nach Heilmittelbereich

dek
Sachsen-Anhalt 2025 U E .‘ '.
-

Die Ersatzkassen

Stimm-Sprech-Sprach- und Schlucktherapie

Podologie
42.229,00 Mio. Euro = 8,42 %

24.849,00 Mio. Euro = 4,07 %

Ergatherapie

117.699,00 Mio. Euro = 17,98 % Physiotherapie

347.827,00 Mio. Euro = 69,52 %

Quelle: Eigene Darstellung und Berechnung nach GKV-Heilmittel-Informationsportal

GKV-Ausgaben fiir Prévention und Gesundheitsfdrderung d k n
in Euro/ Versicherten U E U‘ 'U
i -
Deutschland 2014-2024 Die trsatzkassen
9,21
8,63 8.49
7,93

727 7.49 7,33 279
3,
6,66 3,28
o 3,62
219 2,37 556 3,33
3,37
4,49

4,16 2,18
=

2 2,27 2,01 2,10 2,25
163 1,40

' '
2014 2015 2016

2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024

m Gesundheitsforderung in Leb I Individuelle Priventi geb o Betriebliche Gesundheitsforderung

Quelle: Eigene Darstellung und Berechnung nach Praventionsberichte des GKV-Spitzenverbandes
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GKV-Ausgaben fiir Pravention und Gesundheitsfarderung d k .ﬂ.\‘
Sachsen-Anhalt 2024 U E L

Die Ersatzkassen

Gesundheitsférderung in
Lebenswelten
27,06% = 5,06 Mio. Euro

Betriebliche
Gesundheitsférderun
41,15% = 7,71 Mio. Euro

Individuelle
Praventionsangebote
31,81% = 5,96 Mio. Euro

Quelle: Eigene Berechnung und Darstellung nach Praventionshericht des GKY-Spitzenverbandes und KMé-Statistik
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SPEZIAL

AUSBILDUNGSFINANZIERUNG
PFLEGE

Die Ausbildung von Pflegefachpersonen ist eine notwendige Voraussetzung
fiir die kiinftige pflegerische Versorgung. lhre Finanzierung erfolgt liber ein
Umlagesystem, dessen Kosten seit Jahren steigen. So werden in Sachsen-
Anhalt 2026 nahezu 190 Millionen Euro fiir die Pflegeausbildung
bereitgestellt. Finanziert wird der grofte Teil davon durch die gesetzliche
Krankenversicherung (GKV) sowie die Pflegebediirftigen.

Noch bis vor einigen Jahren war die Pflegeausbildung separiert und
berufsspezifisch auf die drei Bereiche Kinderkrankenpflege, Krankenpflege
und Altenpflege ausgerichtet. Die Politik hat Rahmenbedingungen fiir die
Pflegeausbildungen neu geordnet, um den Pflegeberuf attraktiver zu
machen.

Wahrend Auszubildende frither in der Altenpflege héufig Schulgeld
entrichten mussten und geringere Ausbildungsvergiitungen erhielten als in
der Krankenpflege, gibt es seit der Einfiihrung des Pflegeberufe-gesetzes
(PfIBG) 2020 die generalistische, dreijédhrige Pflegeausbildung, die der
Ausbildungsfonds finanziert. Die Ausbildung soll zur Pflege von Menschen
aller Altersstufen in allen Versorgungsbereichen befdhigen. Das
Pflegestudiumstarkungsgesetz hat die Finanzierung der praktischen
Ausbildung sowie Ausbildungsvergiitungen in der dualen Pflegeausbildung
an Hochschulen in ein Umlagesystem einbezogen.
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Finanzierung erfolgt iiber Umlagesystem

Die Finanzierung der generalistischen Pflegeausbildung erfolgt iiber ein
Umlagesystem mittels Ausgleichsfonds, die das jeweilige Bundesland
einrichtet. Die Fondsl6sung stellt Betriebe ohne Ausbildung mit denjenigen,
die ausbilden, finanziell gleich. In diesen Fonds zahlen alle Krankenhauser
und alle Pflegeeinrichtungen ein, stellen diese Kosten aber iiber die
Krankenhausabrechnungen  den  Krankenkassen und mit der
Pflegevergiitung den Pflegebediirftigen in Rechnung. In geringerem
Umfang beteiligen sich die Lander sowie die soziale Pflegeversicherung und
die private Pflegepflichtversicherung mit Direktzahlungen. Aus den Fonds
werden die Aushildungskosten refinanziert indem entsprechende Mittel an
die ausbildenden Krankenhduser, Pflegeheime und ambulanten
Pflegedienste ausgezahlt werden. Auch die Pflegeschulen erhalten Geld aus
den Fonds.

Das Gesamtbudget (Gesamtfinanzierungsbetrag) setzt sich aus dem

] )
Ausbildungsfonds Pflege U d E k ¢ Y
Sachsen-Anhalt L)

Die Ersatzkassen W

Pllegeversicherung: 3,60%

Land Sachsen-Anhalt; 8,94%

Ambulante und stationare

Pflegeeinrichtungen; 30,13% Krankenhauser; 57,24%

Sachsen-Anhalt 2026:
189,92 Mio. Euro

Quelle: Investitionsbank Sachsen-Anhalt

errechneten Gesamtausbildungsbudget fiir das Kalenderjahr sowie einer
Liquiditétsreserve von drei Prozent und einer Verwaltungskostenpauschale
von 0,6 Prozent fiir die zustdndige Stelle zusammen. Diese Kosten miissen
im Wesentlichen gemaR den Vorschriften des Pflegeberufegesetzes (PfIBG)
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seit 2020 von den Kranken- und Pflegekassen ibernommen werden. Die
einheitliche Finanzierung dieser Ausbildung ist im Gesetz iiber die
Pflegeberufe (Pflegeberufegesetz: PfIBG) und der Verordnung iiber die
Finanzierung der beruflichen Ausbildung nach dem Pflegeberufegesetz
sowie zur Durchfithrung statistischer Erhebungen (Pflegeberufe-
Ausbildungsfinanzierungsverordnung: PfIAFinV) geregelt. In Sachsen-
Anhalt verwaltet die Investitionshank als zustindige Stelle diesen
Ausbildungsfonds. In anderen Bundesldndern {bernehmen oftmals
Landesbehorden diese Verwaltungsaufgabe.

Pflegeausbildung verursacht hohe Kosten in Sachsen-Anhalt

Der Ausbildungszuschlag nach Pflegeberufegesetz (PfIBG) ist in Sachsen-
Anhalt fiir das Jahr 2026 mit 212,92€ je Krankenhausfall
tiberdurchschnittlich hoch (Bundesdurchschnitt: 198,00€). Zeitgleich stellen
die Pflegeheime in Sachsen-Anhalt den Pflegekassen bzw. jedem
Pflegebediirftigen Ausbildungskosten von durchschnittlich insgesamt 104
Euro pro Monat in Rechnung. Das Gesamtfinanzierungsvolumen in
Sachsen-Anhalt der Pflegeausbildung beléuft sich im Jahr 2026 auf fast 190
Millionen Euro.

Legt man die Gesamtfinanzierungsvolumina der einzelnen Bundeslédnder
auf die Zahl der gesetzlich Versicherten des Bundeslandes um, zeigen sich
erhebliche Unterschiede zwischen den Landern. Wahrend in Bayern
rechnerisch 53 Euro pro Versicherten fiir die Pflegeausbildung aufgewendet
werden, sind es im Saarland 145 Euro. Sachsen-Anhalt liegt mit 94 Euro im
oberen Mittelfeld.

Die Unterschiede in den Landern haben mehrere Ursachen. So hangen die
Gesamtkosten in erster Linie von der geplanten Anzahl der besetzten
Pflege-Ausbildungsplatze in Betrieben und an Hochschulen ab. Relevant ist
neben der durchschnittlichen Ausbildungsvergiitung - welche den
aushildenden Betrieben eins zu eins aus den Fonds erstattet wird - auch
die Hohe der vereinbarten Pauschalen, welche die Pflegeschulen und
aushildenden Betriebe pro Auszubildenden fiir die Ausbildung erhalten.
Diese Pauschalen beriicksichtigen unterschiedliche landesrechtliche
Rahmenbedingungen, bspw. die KlassengroRen oder personellen
Ausstattung an Pflegeschulen.
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. . . [ e
Aushildungskosten Pflege je versicherter Person (1] d B k (]
nach Bundeslédndern 2026 e Eresiasien ® o &
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Quelle: Eigene Berechnung nach Gesamtfinanzierungsvolumina der Lander und Statistischen Bundesamt

Die Zahl der Pflegeschulen in Sachsen-Anhalt ist seit 2024 von 45 auf 49
gestiegen. Gleichzeitig entwickeln sich die Ausbildungszahlen nicht im
gleichen Umfang. Dies wirft die Frage auf, welche Auswirkungen die
Ausweitung schulischer Kapazitaten auf die Finanzierung der Ausbildung
hat.

Die Zahl derer, die einen Aushildungsvertrag in der generalistischen
Pflegeausbildung pro Jahr neu abschlieRen schwankt, steigt seit 2022
erheblich an. Die Zahl der Auszubildenden im Bereich Pflege hat sich nach
Angaben der Investitionsbank Sachsen-Anhalt seit 2020 mehr als
vervierfacht.

Im Bundeslandervergleich hatte Sachsen-Anhalt mit 34,1 Prozent im Jahr
2024 allerdings die zweithdchste Losungsquote bei Ausbildungsplatzen.
Diese lag deutlich {iber dem ostdeutschen Durchschnitt (31,1 Prozent) und
besonders dem bundesweiten Durchschnitt von 29,7 Prozent. Die Griinde
fiir Ausbildungsabbriiche sind vielfdltig. Neben den Anforderungen des
Berufs und den Arbeitsbedingungen spielen auch individuelle Faktoren
sowie schulische Voraussetzungen eine Rolle.
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-
Anzahl der neu abgeschlossenen Ausbildungsvertrége in der V) d B K 1: :c
generalistischen Pflegeaushildung i Eratssen © @
Sachsen-Anhalt

1899
1671 1644
1545 1593
I 13“ I
2020 2021 2022 2023 2024 2025
Quelle: Statistisches Bundesamt, Genesis-Online-Datenbank, Pflegeaushildungsstatistik, versch. Jahrgdnge
. %y
Auszubildende Pflege V) d B k ')
el PO
Sachsen-Anhalt 2020-2026 R i
16,876
13.467
12.937
12.090
8.768
6.630
3.362
2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

Quelle: Investitionsbank Sachsen-Anhalt
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Um den Ausbildungsberuf in der Pflege zu stdrken, wurde die
Tariftreueregelung ab 01.05.2026 auf die Auszubildenden erweitert. Die
Ausbildungsvergiitung wird fiir den theoretischen Unterricht fiir 12 Monate
im Voraus bezahlt. Der praktische Unterricht wird monatlich abgerechnet
und bei Abbriichen entsprechend ausgeglichen. Somit ergibt sich ein
komplexes Abrechnungssystem.

Zu viel gezahlte Umlagen z.B. durch vorzeitige Losung des
Ausbildungsverhéltnisses werden nach zwei Jahren riickwirkend an die
Fonds zuriickerstattet, indem die (iberzahlten Mittel vom aktuellen
Finanzierungsbedarf abgezogen werden.

Die gesetzlichen Regelungen und der Ausbildungsfonds erreichen
offensichtlich das politische Ziel, den Pflegeberuf attraktiver zu gestalten
und die Perspektiven der Pflege zu verbessern. Dadurch sinkt allerdings die
Attraktivitat von Ausbildungen in anderen Wirtschaftszweigen.
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