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Antwort des Senats auf die Kleine Anfrage

Fit fr die Zukunft: Zur Innovations- und Griindungsférderung in der Gesundheitswirtschaft im
Land Bremen

Antwort des Senats
auf die Kleine Anfrage der Fraktion Biindnis 90/Die Griinen
vom 14. Oktober 2022

Die Fraktion Blindnis 90/Die Grlinen hat folgende Kleine Anfrage an den Senat gerichtet:
Die Gesundheitswirtschaft des Landes Bremen hat im Jahr 2020 eine Bruttowertschépfung
von 3,3 Mrd. Euro erwirtschaftet, dies entspricht einem Anteil an der Gesamtwirtschaft von
11,3 Prozent. 15,6 Prozent der Erwerbstatigen des Landes sind in der Gesundheitswirtschaft
beschéaftigt. Sowohl die Bruttowertschdpfung als auch die Beschéftigtenzahlen steigen hier
starker als in der Wirtschaft insgesamt, damit tréagt die Gesundheitswirtschaft nicht unerheb-
lich zur Stabilisierung der Wirtschaft und des Arbeitsmarktes im Land Bremen bei. Der Frau-
enanteil an den Beschaftigten ist in dieser Branche Uberdurchschnittlich hoch. Mit dem
Fraunhofer-Institut MEVIS, dem Leibniz-Institut BIPS, der privaten Apollon-Hochschule oder
dem Institut fir Public Health und Pflegeforschung der Universitat Bremen existiert am
Standort Bremen zudem eine breit gefacherte gesundheitswissenschaftliche Forschungs-
landschaft.

Die Gesundheitswirtschaft umfasst im Kernbereich sowohl den Bereich der medizinischen
und pflegerischen Versorgung durch ambulante und stationare Einrichtungen, die Kranken-
versicherung und o6ffentliche Verwaltung als auch die Herstellung von Arzneimitteln, Medizin-
produkten und Medizintechnik sowie Grof3- und Einzelhandelsleistungen. Im erweiterten Be-
reich zahlen u.a. auch Investitionen, Waren zur eigenstandigen Gesundheitsversorgung, E-
Health sowie Sport-, Wellness- und Tourismusdienstleistungen dazu. Grinder*innen stehen
aufgrund der Heterogenitat dieses Marktes und seiner spezifischen Regulatorik (hinsichtlich
der Finanzierungswege, Zulassungsverfahren sowie groeren Hirden beim Zugang zu Ziel-
gruppen) zudem besonderen Herausforderungen gegentber. An die Innovationsférderung in
der Gesundheitswirtschaft stellen sich dadurch ganz eigene Anforderungen.

Ein weiteres Problem ist, dass Geschlechterparitat vor allem auf oberster Ebene kaum statt-
findet: So waren 2020 bundesweit zwar mehr als 75 Prozent der Beschaftigten in der Ge-
sundheitswirtschaft weiblich, allerdings nur 29 Prozent Fiihrungspositionen — 2015 waren es
auf dieser Ebene immerhin noch 33 Prozent. Der Trend ist damit sogar rucklaufig (vgl. pwc-
Studie ,Frauen in der Gesundheitswirtschaft 2020“). Unternehmen der Gesundheitswirtschaft
gelingt es also bisher zu wenig, sich als attraktive Arbeitgeber zu prasentieren, die (den)
Frauen Aufstiegschancen ermdglichen.

Im Koalitionsvertrag von 2019 ist vereinbart, die Gesundheitswirtschaft (u.a. in Verbindung

mit dem Gesundheitscampus) als Innovationscluster in die Wirtschaftsférderstrategie des
Landes aufzunehmen und damit die Clusterstrategie im Sinne der Geschlechtergerechtigkeit
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weiterzuentwickeln. Dafur bedurfte es expliziter Mallnahmen, um Frauen (auch als Selbst-
standige) fur die Gesundheitsbranche zu motivieren und zu qualifizieren. Die Starkung der
Gesundheitswirtschaft und der Aufbau des Innovationsclusters Gesundheit wurde vom Senat
entsprechend am 24.11.2020 beschlossen. In der Innovationsstrategie des Landes 2030 hat
die Senatorin fur Wirtschaft, Arbeit und Europa zudem die Gesundheitswirtschaft als eine
von sechs Schlisselbranchen im Land identifiziert. Eine starkere Unterstiitzung der Forde-
rung innovativer Ansatze in Branchen mit hohem Frauenanteil — speziell der Gesundheits-
wirtschaft — wird auch in der Mitteilung des Senats zur Groften Anfrage ,Clusterpolitik und
Innovations-férderung im Lande Bremen® vom 13.04.2021 betont. Im Sommer 2021 startete
aulRerdem der Integrierte Gesundheitscampus Bremen (IGB) offiziell mit einem Kick-Off-
Meeting.

In der AuRendarstellung des Standorts werden diese Anstrengungen bisher nicht sichtbar:
Auf der Webseite der senatorischen Behérde fehlt die Gesundheitswirtschaft in der Ubersicht
der Schlisselbranchen. Auch auf der Website der Wirtschaftsférderung Bremen (WFB) und
auf bremen-innovativ.de sind eigenstandige Darstellungen der Branche nicht zu finden (alle
zuletzt abgerufen am 11.10.2022). Entsprechend fehlen Informationen zu den innovationspo-
litisch verfolgten Zielen sowie den entsprechend geférderten MalRnahmen, durchgeflihrten
Veranstaltungen oder bestehenden Netzwerken und Kooperationen.

Wir fragen den Senat:

1. Welche Aktivitaten wurden seit dem Frihjahr 2021 konkret unternommen, um den
Aufbau des Innovationsclusters Gesundheitswirtschaft zu unterstitzen?

a. Wurden Aktivitaten unternommen, um den Transfer zwischen Wissenschaft und
Wirtschaft zu starken und wenn ja, zu welchen Ergebnissen hat dies gefihrt?
Wie ist der Sachstand bzgl. der auf der Website des IGB angekindigten Erar-
beitung eines Transferkonzepts?

b. Welche Ansatze werden verfolgt, um speziell Frauen mit diesen Strategien zu
erreichen? Welche MalRnahmen wurden bisher durchgefiihrt, welche sind ge-
plant?

c. Welche Aktivitaten wurden speziell am Standort Bremerhaven unternommen?

2. Welche Aufgaben Gbernimmt der IGB in der gesundheitswirtschaftlichen Strategie
des Senats, wie ist er finanziell aufgestellt (Zahl der Stellen mit jeweiliger Finanzie-
rungsquelle und Laufzeit) und welche konkreten Aktivitaten werden derzeit ver-
folgt?

3. Wie ist der Verein ,Gesundheitswirtschaft Nordwest" in die Umsetzung der gesund-
heitswirtschaftlichen Strategie des Senats eingebunden? Welche Kooperationen
mit gesundheitswirtschaftlichen Einrichtungen im niedersachsischen Umland gibt
es bereits und welche werden angestrebt?

4. Welche Aktivitaten wurden bisher unternommen, um Bremen als Modellregion flr
digitale Gesundheitswirtschaft zu entwickeln? Wie ist der Sachstand bzgl. der auf
der Website des IGB angekiindigten Digitalisierungsstrategie?

5. Welche Schritte geht der Senat, um die Zusammenarbeit der Gesundheitswirt-
schaft mit den bremischen Unternehmen, Forschungseinrichtungen und Innovati-
onsintermediaren verschiedener Schlisseltechnologien zu intensivieren (z.B.
Mittelstand 4.0-Kompetenzzentrum, Kl-Transfer-Zentrum, ECOMAT, DFKI; vgl.
MdS vom 13.04.2021)?

6. Wie und durch welche Akteure sind in den letzten zwei Jahren Start-ups und Grin-
dungen aus dem Gesundheitsbereich geférdert worden?

a. Welche Informations-, Qualifikations- und Vernetzungsangebote gibt es im
Land Bremen fiir Start-ups und Grindungen aus dem Bereich der Gesund-
heitswirtschaft?

b. Wieviel Start-ups und Grindungen aus dem Bereich der Gesundheitswirtschaft
wurden in den letzten zwei Jahren von den einschlagigen Fordereinrichtungen
beraten und unterstirzt?
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c. Wie unterstutzt der Senat die Arbeit dieser verschiedenen Fordereinrichtungen

und wie bewertet er ihre Arbeit?

7. Inwiefern fordert der Senat die Vernetzung von Griinder*innen aus verschiedenen
Berufszweigen der Gesundheitswirtschaft?

a. Sieht der Senat darin eine Moglichkeit, um Grunder*innen durch Synergieef-
fekte bei der Standortsuche in den Quartieren zu unterstutzen?

b. Inwiefern tragen aus Sicht des Senats Grindungen aus dem Bereich der Ge-
sundheitswirtschaft dazu bei, die medizinische Versorgung in den verschiede-
nen Quartieren der Stadt zu verbessern?

c. Wie konnten aus sich des Senats insbesondere Quartiere, die derzeit schlech-
ter versorgt sind, von den Effekten der Innovations- und Griindungsférderung
im Bereich Gesundheitswirtschaft profitieren?

8. An welchen Stellen sieht der Senat mdgliche Synergien zwischen der Férderung
der Schlisselbranche Gesundheitswirtschaft und der Férderung von Sozialunter-
nehmen?

9. Wie unterstitzt der Senat die wirtschaftlichen Aufstiegschancen von Frauen in der
Gesundheitswirtschaft? Welche Angebote werden unterstitzt, um Frauen fir Fih-
rungsrollen qualifizieren?

Der Senat beantwortet die Kleine Anfrage wie folgt:

Einleitend und vorweg zur Beantwortung der kleinen Anfrage, stellt der Senat
kurz das gemeinsame Verstandnis der Gesundheitswirtschaft dar, aus der
sich auch die verschiedenen Zustandigkeiten der Senatsressorts ableiten
lassen. Die Definition hierflir entspricht dem Zweibelmodell des Institut Arbeit
und Technik der Westfalischen Hochschule Gelsenkirchen (Quelle:
www.iat.eu) in der folgenden Abbildung:
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Der dritte Bereich stellt den privatwirtschaftlichen Gesundheitsmarkt dar und
umfasst Handwerk, Handel, Dienstleistungen/Beratungen, Industrie. Dies
wird erganzt um den vierten Bereich mit den Themen Fitness und Wellness,
Gesundheitstourismus sowie — zum Teil — die Bereiche Sport/Freizeit, Er-
nahrung und Wohnen. Fir wesentliche Themen sind hier die Senatorin fur
Wirtschaft, Arbeit und Europa (SWAE), aber auch SGFV und SWH zustan-
dig.

Gemal den Zustandigkeiten beantwortet der Senat die Fragen wie folgt:

1. Welche Aktivitidten wurden seit dem Friihjahr 2021 konkret unternommen, um
den Aufbau des Innovationsclusters Gesundheitswirtschaft zu unterstiit-

zen?

Fir die zu prifende (Beschluss der Deputation fir Wirtschaft und Arbeit vom
02.12.2020) Implementierung eines Innovationscluster Gesundheitswirt-
schaft im Kontext des Integrierten Gesundheitscampus Bremen (IGB) wur-
den seitens SWAE folgende Schritte unternommen:

Gemal der oben beschriebenen Darstellung der Gesundheitswirtschaft ins-
gesamt, fokussierte sich SWAE bei der Initierung des Innovationsclusters
Gesundheitswirtschaft auf die Bereiche der aulReren beiden Ringe.

Merkmal und Bestandteil eines Innovationsclusters sind insbesondere ge-
meinsame Malinahmen, an denen sich ein Grol3teil der Akteure des Clusters
beteiligen und die einen gemeinsamen Mehrwert bilden. Dies kann im Be-
reich der Kommunikation und des Marketings wie z.B. bremische Gemein-
schaftsstande auf Leitmessen oder aber gemeinsame Infrastrukturen (wie
z.B. im Rahmen des ECOMAT und des DHI sowie perspektivisch mit dem
Food Hub) sein. Die im Fokus von SWAE stehenden Bereiche zeichnen sich
durch eine grol’e Heterogenitat der Akteure aus. KMU aus verschiedenen
Teilmarkten bestimmen das Bild ohne gréRere Akteure, die einen Konzent-
rationspunkt fir die bremische KMU darstellen. Ebenso fehlt in den inneren
Ringen der Gesundheitswirtschaft (s.0.) ein solcher Kristallisationspunkt wie
z.B. eine medizinische Fakultat und die damit verknUpften technischen Aus-
grindungen.

Die oben beschriebene Komplexitat, welche dem Aufbau eines Innovations-
clusters Gesundheitswirtschaft gegenlbersteht, kann nach Ansicht des Se-
nats mit der Hilfe eines Integrierten Gesundheitscampus perspektivisch
entsprochen werden, da ein Gesundheitscampus die vielen Facetten der Ge-
sundheitswirtschaft sowie des gesamten Gesundheitswesens wiederspie-
geln und konkret verorten kann. Die Innovationsstrategie des Landes
Bremen stitzt einen solchen Campus, da sich Gesundheitswirtschaft als
Querschnittsthema in den verschiedenen Aspekten der Innovationsstrategie
wiederfinden lasst. So konnten schon ressortibergreifende Veranstaltungen
gemeinsam mit dem IGB und Akteur:innen der Innovationsstrategie im Land
Bremen durchgefiihrt werden.

Dieses Vorgehen wurde insbesondere zwischen dem Thema Gesundheits-
wirtschaft und den Bereichen Digitalisierung (Veranstaltung mit dem Mittel-
stand 4.0-Kompetenzzentrums Bremen, Startups (s. Frage 6) und Kinstliche
Intelligenz (s. Frage 2) vertieft mit Unterstitzung von sowohl externen Ak-
teur:innen als auch den jeweils dazugehorigen Clustervereinen/Organisatio-
nen.



a. Wurden Aktivitdten unternommen, um den Transfer zwischen Wissenschaft
und Wirtschaft zu stirken und wenn ja, zu welchen Ergebnissen hat dies ge-
fiihrt? Wie ist der Sachstand bzgl. der auf der Website des IGB angekiindig-
ten Erarbeitung eines Transferkonzepts?

Seitens des Landes Bremen bestehen gute Erfahrungen beim Transfer zwi-
schen Wirtschaft und Wissenschaft Gber folgende Handlungsfelder:

Grindungen aus den Hochschulen (s. hierzu auch Frage 6): Dies sind oft
technologie-getriebene Ausgriindungen. Im Bereich des Gesundheitswe-
sens knupfen diese meist im Umfeld von medizinischen Hochschulen und
Universitatskliniken konkret an, weshalb hierfir das Land Bremen nur be-
dingt relevant ist. Ein kleinerer Kristallisationspunkt ist das Fraunhofer MeVis
und die MeVis Mecial Solutions AG in Bremen.

Transfer durch Akteur*innen aus der Wissenschaft und deren Verbleib in den
regionalen Unternehmen ist ein weiteres Handlungsfeld, das corona-bedingt
allerdings nur im geringen Umfeld bespielt werden konnte. Klassische Instru-
mente wie Praktika, praxis-orientierte Studienarbeiten etc. konnten nur be-
dingt stattfinden. Ebenso konnte der Transfer im Rahmen von
Weiterbildungsmalinahmen aus der Wissenschaft corona-bedingt nicht in
dem Umfang erfolgen wie in den Jahren zuvor.

Innovationsprojekte bieten die Mdglichkeit der konkreten und zielorientierten
Zusammenarbeit zwischen Wissenschaft und Wirtschaft. Anhand von einzel-
nen Projekten entstehen im besten Fall nicht nur Innovationen, sondern auch
daruber hinaus Partnerschaften zwischen Unternehmen und Instituten. Auf
Basis einer vertrauensvollen Zusammenarbeit von Menschen aus unter-
schiedlichen Organisationen kdnnen auch langfristige Kooperationen entste-
hen. Die erfolgreiche Bewerbung im Foérderprogramm des BMBF T!IRaum mit
dem Projekt T!Call (, Transfercluster Akademischer Lehrpflegeeinrichtungen
in der Langzeitpflege®) ist ein prominentes Beispiel fir ein langjahriges Inno-
vationsprojekt im Bereich der Pflege in Bremen.

Diese drei Handlungsfelder sind in ein Innovationscluster (s. Frage 1) einge-
bettet und werden durch dieses weiterentwickelt. Hierzu dienen Veranstal-
tungen, Workshops und Marketing-MalRnahmen, um langfristig ein Netzwerk
am Standort zu etablieren. Eine rdumliche Verortung wie mit dem IGB ange-
strebt, dient der Verstetigung und der Identifikationsbildung eines Innovati-
onsclusters.

Im Zuge der Aufbauphase des IGB konnten bislang bereits 45 Netzwerk-
partner:innen gewonnen werden, die die vier Arbeitsfelder des IGB — Ge-
sundheitsforschung, Gesundheitswirtschaft, Gesundheitsberufe  und
Gesundheitsversorgung — reprasentieren. Der vom IGB moderierte Aus-
tausch der Netzwerkpartner:innen hat insbesondere die Transferpotentiale
der Gesundheitsforschung zur Gesundheitswirtschaft untermauert.

Darauf aufbauend plant der IGB zeitnah die Durchflihrung von fachlich Gber-
greifenden Foren und Malinahmen, wozu auch die Konkretisierung des
Transferkonzeptes zahilt.

b. Welche Anséatze werden verfolgt, um speziell Frauen mit diesen Strategien zu
erreichen? Welche MaRnahmen wurden bisher durchgefiihrt, welche sind ge-
plant?

Das Ziel der Erreichung von mehr Frauen im Rahmen der innovationspoliti-
schen Strategien erfolgt in den meisten Fallen querschnittlich und Gberge-
ordnet zu den Innovationsclustern (insbesondere im Bereich MINT).
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Hierdurch wird zum einen eine groRere Sichtbarkeit erzielt, zum anderen
aber auch Unternehmen auf3erhalb der Cluster inkludiert.

Darlber hinaus sollen im Rahmen der ressortiibergreifenden Landesstrate-
gie Gendergerechtigkeit im Erwerbsleben und Entgeltgleichheit, die am
15.11.2022 vom Senat beschlossen worden ist, neue MaRnahmen umge-
setzt werden, die speziell Frauen erreichen sollen.

Hierzu gehdrt die Finanzierung einer Projektstelle am IGB durch SWAE.
Diese Projektstelle soll die Mallnahme 6.4.4 mit dem Titel ,Steigerung der
Karrierechancen und Verbesserung der Arbeitsbedingungen im Gesund-
heits- und Pflegebereich® v.a. fur Frauen umsetzen. Folgende MalRnahme-
Schwerpunkte und Zielsetzungen bestehen:

¢ |Initiierung einschlagiger Projekte und weiterer Interventionen insbesondere mit folgenden
Schwerpunkten und Zielsetzungen:

o Verbesserung der Kombinierbarkeit von bestehenden Fortbildungsangeboten und
Beratung zu den Qualifizierungsangeboten und den finanziellen Férderungsmaoglich-
keiten.

o Recherche von und Information Uber weitere finanzielle Férderungsmaoglichkeiten
speziell fir Frauen

o Analyse des Qualifizierungsmarktes und vorhandener Qualifizierungsliicken und
ggaf. Initiierung einer Luckenschliefung durch erganzende Angebote von Qualifizie-
rungsanbietern

e Erleichterung des Einstiegs in hdhere Laufbahnen fur Akademikerinnen durch Zusam-
menbringen von Unternehmen der Gesundheitswirtschaft mit Absolventinnen und Ent-
wicklung eines unternehmensubergreifenden Trainee-Programms zum Kennenlernen
verschiedener an die akademische Qualifikation angepasster Aufgabenbereiche

¢ Sensibilisierung und Unterstlitzung von Personalverantwortlichen insbesondere in der am-
bulanten Pflege bezliglich der Digitalisierung von Arbeitsprozessen und Anbindung an die
Telematik-Infrastruktur

Im Rahmen der o.g. Landesstrategie wird zudem die MaRnahme 6.2.6 ,Voll-
zeitarbeit und hoéhere Verdienste in der Pflege ermdglichen durch verbes-
serte Arbeitsbedingungen® von der SGFV und der Arbeithehmerkammer
Bremen koordiniert. Aufgrund der Beschaftigungsstruktur, profitieren Frauen
in einem sehr hohen Mal} an dem Projekt. Im Rahmen eines Pilotprojekts
auf ausgewdahlten Stationen der Gesundheit Nord, sollen Teilzeitbeschaf-
tigte, die das Teilzeitmodell aufgrund zu hoher Arbeitsbelastung bzw. wegen
schlechter Arbeitsbedingungen gewahlt haben, motiviert werden, ihre Stun-
den aufzustocken. Beschaftigten, die das Arbeitsfeld verlassen haben, sollen
Anreize geboten werden, zurickzukehren. Die Teilnehmenden an dem Pro-
jekt erhalten gleichzeitig — vorzugsweise per Tarifvertrag, andernfalls per Be-
triebsvereinbarung - die Zusicherung, dass angestrebt wird, dass auf der
ausgewahlten Station mit einer angemessenen Personaldecke gearbeitet
wird. Hierfur soll die Modellstation hinsichtlich eingehender Bewerbungen
und Arbeitnehmendelberlassungen priorisiert behandelt werden. Durch die
auf diese Weise im ersten Schritt aufgestockten Personalressourcen sollen
einerseits Veranderungsprozesse hinsichtlich der Arbeitsbedingungen leich-
ter eingeleitet werden und andererseits die Motivation zur Aufstockung bzw.
Ruckkehr erhéht werden.

Daruber hinaus bestehen weitere Angebote, nicht nur im Bereich der Ge-
sundheitswirtschaft, speziell flir Frauen wie im Bereich Griindung / Startups
mit der Starthaus-Initiative und speziell den Angeboten von belladonna,
Frauen in Arbeit und Wirtschaft e.V. (FAW e.V) und STARTHAUS WOMEN
- SHE STARTS (s. Frage 6) oder dem ab 2023 geplanten EFRE-
Forderprogramm fir KMU fir Gender-Diversity-Themen (s. Frage 9).



c. Welche Aktivititen wurden speziell am Standort Bremerhaven unternom-
men?

Die beschriebenen MalRnahmen wirken und gelten im Land Bremen und so-
mit auch fur Bremerhaven.

2. Welche Aufgaben iibernimmt der IGB in der gesundheitswirtschaftlichen
Strategie des Senats, wie ist er finanziell aufgestellt (Zahl der Stellen mit je-
weiliger Finanzierungsquelle und Laufzeit) und welche konkreten Aktivitidten
werden derzeit verfolgt?

Eine wesentliche Aufgabe des IGB im Rahmen der zweijahrigen Aufbau-
phase ist die Etablierung einer Vernetzungsstruktur. Der IGB steht dahinge-
hend im engen Austausch mit Netzwerkpartner:innen insbesondere aus der
Gesundheitswirtschaft, sowie dem Verein Gesundheitswirtschaft Nordwest
e.V. und der Handels- und der Arbeitnehmerkammer. Der IGB unterstutzt
und beteiligt sich zudem an gesundheitswirtschaftlich relevanten Veranstal-
tungen und Projekten, darunter das i2b meet-up zum Pflegemarkt (Juni
2022), die CHE-Werkstatt ,Soziale Innovationen als Zukunftsmotor: Einbli-
cke aus Hochschulen, Politik, Wirtschaft und Gesellschaft® (Juni 2022), die
Tagung ,Al in Health (September 2022), das Kooperationsprojekt T!Call o-
der das 3. Deutsch-Chinesische Symposium flr Altenpflege (Dezember
2022) zusammen mit der Partnerstadt Bremens, Dalian (China). Kinftig wird
sich der IGB auch verstarkt den Themen Fachkraftegewinnung und Transfer
widmen.

Die Anschubfinanzierung fur den IGB erfolgte 2021 aus Mitteln des Bremen
Fonds sowie aus Mitteln des Wissenschaftsressorts. Gegenwartig werden
sowohl die Geschéaftsstelle (Sekretariat und studentische Mitarbeiterin) des
IGB als auch der mit der Aufbauphase betraute Koordinator ausschliel3lich
durch SWH finanziert. Ebenfalls aus Mitteln von SWH finanziert wird das zum
IGB gehdrende Forschungscluster, dessen Laufzeit 2025 endet. Eine Fort-
fuhrung des IGB, auch unter Beteiligung weiterer Ressorts, ist angedacht.

3. Wie ist der Verein ,,Gesundheitswirtschaft Nordwest“ in die Umsetzung der
gesundheitswirtschaftlichen Strategie des Senats eingebunden? Welche Ko-
operationen mit gesundheitswirtschaftlichen Einrichtungen im niedersach-
sischen Umland gibt es bereits und welche werden angestrebt?

Der Verein Gesundheitswirtschaft Nordwest ist im IGB eingebunden (s.
Frage 2).

Allerdings befindet sich der Verein Gesundheitswirtschaft Nordwest sich seit
langerem in einem internen Umstrukturierungsprozess, wodurch die Einbin-
dung in einzelne MaRnahmen nur bedingt erfolgen konnte.

Im Verein sind sowohl bremische als auch niedersachsische Mitgliedsorga-
nisationen. Neben dem IGB ist auch die Metropolregion Nordwest ein:e Part-
ner:in des Vereins. In diesem Rahmen erfolgenKooperationen. Weitere
Einzelheiten sind dem Senat nicht bekannt, da keines der Ressorts Mitglied
im Verein ist. Hierflr ist eine entsprechende Anfrage direkt beim Verein zu
stellen.

4. Welche Aktivitdten wurden bisher unternommen, um Bremen als Modellre-
gion fur digitale Gesundheitswirtschaft zu entwickeln? Wie ist der Sachstand
bzgl. der auf der Website des IGB angekiindigten Digitalisierungsstrategie?
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Hinsichtlich der Entwicklung einer Digitalisierungsstrategie ist auf die geplanten und bereits
durchgefuhrten Fachforen des IGB zu verweisen, auf deren Grundlage Empfehlungen fur
eine Digitalisierungsstrategie entwickelt werden sollen. Insbesondere die in Bremen verortete
Kl-Forschung bietet Anknlpfungspunkte flr den Aufbau einer Modellregion digitale Gesund-
heitswirtschaft, bei der der IGB unterstutzt, wie etwa bei der Durchflihrung der diesjahrigen
Tagung ,Al in Health®, die in Kooperation mit dem IGB, der U Bremen Research Alliance und
dem Transferzentrum Bremen.Al im September stattgefunden hat. Ziel der Tagung war es,
die Vernetzung regionale:r Akteur:innen aus Wissenschaft, Wirtschaft und Politik im Feld Ki
zu intensivieren, aber auch Uber Bremen hinausgehend die Digitalisierung in relevanten Be-
reichen, insbesondere der gesundheitlichen Versorgung, voranzutreiben.

Als Beispiel kann auch das Projekt: ,ONE HEALTH INITIATIVE METROPOLREGION
NORDWEST — GESUNDHEIT NEU DENKEN* genannt werden. Hier arbeiten der IGB und
GewiNet Kompetenzzentrum Gesundheitswirtschaft e.V. (Osnabrick) seit Mai 2022 zusam-
men. Das Projektziel ist die ganzheitliche Betrachtungsweise des Themas Gesundheit
(Mensch, Umfeld, Umwelt etc.), um daraus einen integrativen Ansatz eines nachhaltigen Ge-
sundheitsmanagements zu entwickeln.

5. Welche Schritte geht der Senat, um die Zusammenarbeit der Gesundheits-
wirtschaft mit den bremischen Unternehmen, Forschungseinrichtungen und
Innovationsintermediaren verschiedener Schliisseltechnologien zu intensi-
vieren (z.B. Mittelstand 4.0-Kompetenzzentrum, KIl-Transfer-Zentrum,
ECOMAT, DFKI; vgl. MdS vom 13.04.2021)?

Siehe Frage 1 und Frage 1a.

DarUber hinaus wurden im Wissenschaftsplan 2025 die bisherigen funf Landes-Wissen-
schaftsschwerpunkte zu acht Forschungs- und Transferschwerpunkte (FTS) weiterentwi-
ckelt, um die Zusammenarbeit zwischen Wirtschaft und Wissenschaft zu intensivieren. Auch
wenn im Wissenschaftsplan ein breiter Transfergedanke verfolgt wird, ist der Wissens- und
Technologietransfer zwischen Wissenschaft und Wirtschaft weiterhin ein wichtiges Element.
Der Transfer soll sich auf alle relevanten Bereiche erstrecken, in denen ein gesellschaftlicher
Bedarf besteht. Die Gesundheitswissenschaften werden daher als einer der acht FTS von
der Senatorin fur Wissenschaft und Hafen gefordert.

Parallel zu dem sich im Aufbau befindlichen FTS Gesundheitswissenschaften gab es schon
in den letzten Jahren transferférdernde Aktivitdten im Land Bremen, darunter die Férderung
des Wissenschaftsschwerpunktes Gesundheitswissenschaften an der Universitat Bremen,
der sich explizit mit dem Transfer von Forschungsideen in die Gesundheitswirtschaft befasst.
Zudem ist mit dem Leibniz-WissenschaftsCampus ,Digital Public Health® ein starkes interdis-
ziplinares Wissenschaftsnetzwerk entstanden, das sich der Digitalisierung in Public Health
widmet und damit einen entscheidenden Trend in der Entwicklung des Forschungs- und Pra-
xisgebiets Public Health aufgreift. Im Praxisbeirat (StAB) des WissenschaftsCampus sind
jetzt schon Industrievertreter eingebunden, so dass sich hier bietende Transferoptionen in
die Wirtschaft schnell aufgegriffen werden konnen. Des Weiteren werden durch das Projekt
T!Call, das von der die Universitat Bremen und der Hochschule Bremen im Herbst 2022 ein-
geworben wurde, mit Kooperationspartnern aus der Gesundheitswirtschaft technologische
und organisatorische Neuerungen in der Pflegeeinrichtungen erprobt, evaluiert und in den
Pflegealltag implementiert.

Der FTS Gesundheitswissenschaften strebt in den kommenden Jahren die Etablierung eines
Transferzentrums Gesundheitswissenschaften an, das als zentrale Anlaufstelle und Res-
source fur alle Beteiligten des FTS eine effektive und sichtbare Transferstrategie des FTS
umsetzen soll. Dies dient unter anderem dazu, die Transferaktivitaten des FTS zu biindeln.

6. Wie und durch welche Akteure sind in den letzten zwei Jahren Start-ups und

Grindungen aus dem Gesundheitsbereich gefordert worden?

Die Frage wird in den folgenden Unterpunkten beantwortet.
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a. Welche Informations-, Qualifikations- und Vernetzungsangebote gibt es im
Land Bremen fiir Start-ups und Griindungen aus dem Bereich der Gesund-
heitswirtschaft?

Das Starthaus berat relativ konstant Griindungen insbesondere im Pflegebereich (s. Tabelle

unten), aber auch im Bereich Heilpraktiker:innen sowie verschiedenste Arztpraxen und. Au-

Rerdem nehmen einige Startups aus dem F&E Bereich Beratungen des Starthauses in An-

spruch, die in ihren Griindungen innovative Ideen zur Verbesserung der

Gesundheitswirtschaft umsetzen. Im Rahmen des Open Innovation Cycles by Starthaus

konnte beispielsweise das Startup tuuli seine Idee zur idealen Unterstiitzung und Informati-

onsgabe von schwangeren Frauen weiterentwickeln und wird inzwischen Uber das Forder-
programm EXIST geférdert. Eine weitere Unterstitzung erfolgte auch durch die regelmaRige

Vermittlung von Startups an die Krankenkassen, um prifen zu lassen, ob das eigens entwi-

ckelte Produkt/ Service Chance hat, als Krankenkassenleistung aufgenommen zu werden.

Als weiteres Angebot im Land Bremen erfolgte durch FAW e. V. und AFZ Bremerhaven eine

Forderung durch Beratung und Vernetzung mit anderen Grinder:innen und Akteur:innen des

Bremischen Griindungsdkosystems belladonna, bridge, bremer senior service, Handelskam-

mer, Handwerkskammer, Starthaus/BAB.

Da ein grofRer Teil der Griindungen aus dem Bereich der Gesundheitswirtschaft von Frauen

realisiert wird, kénnen die Bedarfe dieser Frauen dartber hinaus ganz spezifisch Uber das

Starthaus Women — she starts bedient werden. Die angebotenen Netzwerkformate (s. unten)

férdern den Austausch und die gegenseitige Unterstlitzung, z.B. werden Praxisgemeinschaf-

ten gegrindet oder es finden sich Co-Founderinnen fur die Realisierung einer Projektidee.

Auch im Bereich Social Entrepreneurship werden gesellschaftlichen Herausforderungen der

Gesundheits- und Pflegewirtschaft mit innovativen Griindungsideen angegangen (s. Frage

8).

Die Visionskultur bietet einmal im Jahr ein Event an, bei dem sich Unternehmen, Startups

bzw. Projekte aus dem Raum Bremen vernetzen und fachlich zum Thema Gesundheit, Be-

wegung und Sport austauschen kénnen. Bei der diesjahrigen Veranstaltung haben 15 Star-
tups in verschiedenen Formaten, etwa Workshops, Liveworkout, Yoga, Tanz, Ernahrung,

Kosmetik, Massage, Life-Coaching, Therapeutisches Coaching, Mindset, Psychische Beglei-

tung und 14 haben einen Info-Stand oder einen Verkaufsstand angeboten. Mehr hierzu ist im

Konzept vom 25.06.2022 nachzulesen.

Daruber hinaus gab es verschiedene Veranstaltungen und Workshops innerhalb des Start-

haus-Netzwerks:

o Start it Up!, das Griindungswochenende @HSB (10.-12. Juni 2022, geférdert durch das
Freiraumprojekt des BMBF): Hier konnte das Starthaus mit einer Starthelferin in einer
Coachingsession unterstitzen. Die Veranstaltung richtete sich insbesondere an Studie-
rende des Gesundheits- und Pflegemanagement der Hochschule Bremen sowie Medien-
wissenschaftler:innn der Hochschule Bremerhaven.

o Start it Up!, das Griindungswochenende @HSB (11.-13.November 2022 in Zusammenar-
beit mit SWAE) mit Beteiligung des Starthaus als Coach und in der Jury.

e 2B - "Der Pflegemarkt braucht einen Paradigmenwechsel — Wirtschaft und Politik stehen
vor grofien Herausforderungen® (14.06.2022 in der Sparkasse Bremen)

b. Wieviel Start-ups und Griindungen aus dem Bereich der Gesundheitswirt-
schaft wurden in den letzten zwei Jahren von den einschlagigen Forderein-
richtungen beraten und unterstiirzt?

Die vergangenen Jahre zeigen auf, dass die Grindungsberatungen im Schwerpunkt
fur angehende Heilpraktiker:innen, Psychotherapeut:innen, Altenpfleger:innen, Gut-
achter:innen Pflege, Fitnesstrainer:innen, Yogalehrer:innen, Masseur:innen, ambu-
lante Pflegedienste, Fullpflege, Psycholog:innen, psychologische Berater:innen,
Gesundheitscoaches, Praventionskursleiter:innen und im Vertrieb von Gesundheits-
produkten erfolgt sind.

Dies zeigt sich z.B. in den Beratungen des Starthaus in den vergangenen Jahren:
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https://www.hs-bremen.de/die-hsb/aktuelles/veranstaltung/start-it-up-das-gruendungswochenende-hsb-1/
https://www.linkedin.com/events/startitup-dasgr-ndungswochenend6989613740245540865/about/

Nace-Code

32.50 Herstellung von medizinischen und zahnmedizinischen Apparaten und Materialien
46.46 GroRhandel mit pharmazeutischen, medizinischen und orthopadischen Erzeugnissen
47.73 Apotheken

47.74 Einzelhandel mit medizinischen und orthopadischen Artikeln

86.21 Arztpraxen fur Allgemeinmedizin

86.22 Facharztpraxen

86.23 Zahnarztpraxen

86.90 Gesundheitswesen a. n. g., Heilpraktiker

87.10 Pflegeheime

87.20 Stationare Einrichtungen zur psychosozialen Betreuung, Suchtbekampfung u. a.
88.10 Soziale Betreuung alterer Menschen und Behinderter
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Abb: Beratungen im Bereich der Gesundheitswirtschaft, Starthaus 01.01.2020 —
18.10.2022

Mit 154 Beratungen im Bereich der Gesundheitswirtschaft bietet das Starthaus fur viel
Grundungsinteressierte eine erste Anlaufstelle. Dartiber hinaus wurden bei FAW e.V.
in 2021 36 Frauen beraten, die in der Gesundheitsbranche griinden wollten. 2022
waren es 44 Frauen. In den letzten zwei Jahren wurden bei FAW e.V. somit 80 Frauen
beraten, die in der Gesundheitsbranche griinden wollten. Auch im Creative Hub der
Visionskultur wurden in den vergangenen Jahren mehrere Projekte im Cluster Ge-
sundheit unterstitzt (s. Frage 6a).

c. Wie unterstiitzt der Senat die Arbeit dieser verschiedenen Fordereinrichtun-
gen und wie bewertet er ihre Arbeit?

Die Forderung des Starthauses, des afz Bremerhaven, des Creative Hubs, bella-
donna und FAW e.V. erfolgt Uber SWAE, mafligeblich aus den EFRE-Programmen.
Eine entsprechende Weiterentwicklung des Starthauses bis 2025 wurde am 23. No-
vember 2022 durch die Deputation fir Wirtschaft und Arbeit beschlossen (Vorlage
20/370-L).

Auf Basis der vergangenen Umsetzungsphasen des Starthauses und der anderen
genannten Akteur:innen ist die Arbeit insgesamt als gut zu bewerten. Es werden mehr
als 1.000 Grindungen im Jahr (Uber alle Branchen) im Land Bremen unterstiitzt. Die
Einrichtungen arbeiten sehr gut zusammen und erganzen sich in ihrem Angebot fir
Grinder:innen. Ein Beispiel aus der Gesundheitswirtschaft sind die ,Start it up® Ver-
anstaltungen der Hochschule Bremen, die in Zusammenarbeit mit der Starthaus er-
folgt sind (s. Frage 6a).

7. Inwiefern fordert der Senat die Vernetzung von Griinder*innen aus verschie-
denen Berufszweigen der Gesundheitswirtschaft?

Die Frage wird in den folgenden Unterpunkten mitbeantwortet.

a. Sieht der Senat darin eine Moglichkeit, um Griinder*innen durch Synergieef-
fekte bei der Standortsuche in den Quartieren zu unterstiitzen?

Aus der Gesundheitsvorsorge ist bekannt in welchen Quartieren ein Mangel an be-
stimmten Versorgungsleistungen besteht, sodass dies bei der Standortsuche sinnvoll
bertcksichtigt werden kann. Zudem prifen Grinder:innen auf Basis von Markt- und
Umfeldanalysen den jeweiligen Bedarf fir die eigene Standortwahl (Hebammen/ Ge-
burtshauser, Pflege, Praxen 0.a.). Die Grindungseinrichtungen sind im Austausch
mit den jeweiligen Quartieren. Dies betrifft neben der Standortwahl auch die Anbin-
dung und Vernetzung vor Ort im Stadtteil. Im Creative Hub gibt es bspw. das Veran-
staltungsformat ,Spaces”, um die Bedarfe der Stadtteile mit den fortgeschrittenen

—10 -



Grlndungsprojekten zusammenzubringen. Als ein Beispiel kann YogalLieben in der
Uberseestadt genannt werden. Ahnlich Konzepte sind fir Vegesack und der Neuen
Vahr in Planung.

b. Inwiefern tragen aus Sicht des Senats Griindungen aus dem Bereich der Ge-
sundheitswirtschaft dazu bei, die medizinische Versorgung in den verschie-
denen Quartieren der Stadt zu verbessern?

Die meisten Grindungen kénnen bei der Gesundheitsversorgung in den Quartieren
lediglich als unterstitzende Ma3nahmen verstanden werden, da insbesondere Fach-
arztpraxen, Apotheken sowie Pflege- und Betreuungseinrichtungen, also Angebote
des ersten und zweiten Gesundheitsmarktes, nur einen kleinen Anteil der Grindungs-
beratung (s. Frage 6a) ausmachen.

Die meisten Grindungen sind in den beiden duReren Bereichen der Gesundheitswirt-
schaft angesiedelt und sind erganzende sowie z.T. entlastende Angebote zur medi-
zinischen Versorgung. Darliber hinaus kdnnen diese aber ggf. innovativen Lésungen
gesellschaftlicher Herausforderungen bieten wie z.B. in einem Generationshaus mit
Dienstleistungen sowohl rund um die Geburt von Menschen wie auch die Pflege von
u.a. alteren Personen

c. Wie konnten aus sich des Senats insbesondere Quartiere, die derzeit
schlechter versorgt sind, von den Effekten der Innovations- und Griindungs-
forderung im Bereich Gesundheitswirtschaft profitieren?

Dies erfolgt bereits gemeinsam mit den Grindungsakteur:innen (s. Frage 7a). Das
Veranstaltungsformat ,Spaces” der Visionskultur ist hierfur ein Beispiel. Allerdings ist
dies nur eine erganzende Unterstitzung der Quartiere zu der medizinischen Versor-
gung (s. Frage 7b).

8. An welchen Stellen sieht der Senat moégliche Synergien zwischen der Férderung der
Schlisselbranche Gesundheitswirtschaft und der Forderung von Sozialunterneh-
men?

Sozialunternehmen bzw. Social Entrepreneurships agieren branchenubergreifend mit
dem Ziel, Transformationsprozesse anzustof3en und gesellschaftlichen Wandel zu er-
reichen. Als inhaltliche Leitlinien dienen dabei die Sustainable Development Goals
(SDGs) der Vereinten Nationen. ,Gesundheit” ist dabei explizit in SDG 3 ,,Gesundheit
und Wohlergehen® adressiert, dariber hinaus beziehen sich aber auch viele andere
dieser Ziele direkt auf das Thema (bspw. SDG 1 ,Keine Armut”, SDG 2 ,Kein Hunger*,
SDG 6 ,Sauberes Wasser und Sanitareinrichtungen®, SDG 13 ,Malinahmen zum Kili-
maschutz® etc.). Das Gesundheitswesen ist folglich ein relevantes Tatigkeitsfeld fur
Social Entrepreneurs.

Im Land Bremen wurde in den vergangenen Jahren eine umfassende Unterstut-
zungsstruktur fir (angehende) Social Entrepreneurs aufgebaut (Details s. Deputati-
onsvorlage 20/407-L 25.05.2022). Diese Angebote stehen auch fur Akteure bereit,
die im Bereich Gesundheit eine Geschaftsidee entwickelt haben oder entwickeln.

Beispielsweise unterstiitzte das Programm ,Social Mission Possible“ bereits die Pro-
jekte brynja, Raum fiir Psyche und Gesundheit, die Entwicklung einer gesunden kof-
feinhaltige Limonade PARU té und die Entwicklung von Zahnpflege-Tabletten, die auf
unnotige Zusatzstoffe verzichtet (breshtabs).

9. Wie unterstiitzt der Senat die wirtschaftlichen Aufstiegschancen von Frauen
in der Gesundheitswirtschaft? Welche Angebote werden unterstiitzt, um
Frauen fur Fuhrungsrollen qualifizieren?
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Im Land Bremen konnten 2021 branchenubergreifend 31,8% der offenen Stellen nicht
besetzt werden (in Hamburg und Berlin waren es jeweils nur 20,3% bzw. 17,6%). ["
Engpasse bestehen vor allem im Gesundheits- und Bildungswesen, im Handwerk, in
der Logistik, in der IT-Branche sowie insgesamt in den MINT-Berufen. ! Gleichzeitig
bestehet weiterhin grolRer Handlungsbedarf, um Frauen als Fach- und Fuhrungskrafte
ZuU gewinnen.

Obwohl eine Vielzahl von Studien belegt, dass Diversitat in der Personal- und Unter-
nehmensflhrung direkte positive Auswirkungen auf die Fachkraftegewinnung und
den wirtschaftlichen Erfolg von Unternehmen hat, tun sich viele Betriebe in Deutsch-
land und im Land Bremen schwer damit, die richtigen kulturellen Weichen daflir zu
stellen.

Um die wirtschaftlichen Aufstiegschancen von Frauen deutlich zu verbessern und da-
mit einen Beitrag zur Verwirklichung von Gendergerechtigkeit sowie zur Entgeltgleich-
heit von Frauen und Mannern zu erreichen, hat das Land Bremen derzeit eine
ressortubergreifende ,Landesstrategie fur Gendergerechtigkeit und Entgeltgleichheit*
unter Beteiligung weiterer Stakeholder entwickelt und verdéffentlicht.

Die Landesstrategie beschreibt in Kapitel 3 die Beschaftigtenstruktur im privaten Sek-
tor des Landes Bremen und blickt hier u.a. auf das Gesundheitswesen. Neben der
Darstellung der gleichstellungspolitischen Situation auf dem Bremer Arbeitsmarkt und
bestehender Ma3nahmen, werden in der ,Landesstrategie fur Gendergerechtigkeit
und Entgeltgleichheit* auch neue Malinahmen formuliert.

Ein Pilotprojekt auf ausgewahlten Stationen der Gesundheit Nord soll héhere Ver-
dienste in der Pflege durch Aufstockung der Arbeitszeit bis zur Vollzeitarbeit und die
Ruckkehr von Pflegekraften, die den Beruf verlassen haben durch verbesserte Ar-
beitsbedingungen ermdglichen und als Good-Practice-Beispiel dienen. Die Steige-
rung von Karrierechancen und die Verbesserung der Arbeitsbedingungen im
Gesundheits- und Pflegebereich hat eine weitere MalRnahme im Blick, die vielfaltige
Inhalte in sich vereint und im Rahmen des Integrierten Gesundheitscampus Bremen
bearbeitet werden sollen. Im Rahmen dieser MaRnahme sollen Projekte und Aktivita-
ten gestartet werden, die folgende Schwerpunkte und Zielsetzungen betreffen, die im
Verlauf um weitere Facetten und Zielsetzungen erganzt werden kénnen:

Kombinierbarkeit von bestehenden Fortbildungsangeboten und Beratung zu Qualifizie-
rungsangeboten und finanziellen Férderungsmaglichkeiten

Recherche von und Information tber weitere finanzielle Férderungsmaoglichkeiten spe-
ziell fir Frauen

Analyse des Qualifizierungsmarktes und vorhandener Qualifizierungslicken und ggf.
Initiierung einer LickenschlieRung durch erganzende Angebote von Qualifizierungsan-
bietern

Erleichterung des Einstiegs in hdhere Laufbahnen fur Akademikerinnen

Sensibilisierung und Unterstitzung von Personalverantwortlichen im Bereich der Digi-
talisierung

Mit diesen MalRhahmen zur Forderung der Beschaftigungs- und Qualifizierungsquote
von Frauen, zur Vereinbarkeit von Beruf und Privatleben sowie zur gendergerechten
und diversen Unternehmenskultur sollen die Wettbewerbsfahigkeit, Innovationskraft
und Arbeitsmarktattraktivitdt der bremischen Unternehmen gestarkt und die Arbeits-
bedingungen flr Beschaftigte fairer gestaltet werden.

Fir die Gesundheitswirtschaft besteht zusatzlich im Rahmen der Umsetzung der
EFRE-Férdermalinahme ,Gender Diversity in KMU* fir kleine und mittelstandische
Unternehmen die Méglichkeit, ihre Einstellungs-, Beférderungs- und Weiterbildungs-
prozesse fur Frauen (insbesondere mit Blick auf Teilzeitbeschaftigte) zu verbessern
und vor allem Malinahmen zur Forderung von Frauen in Flhrungspositionen umzu-
setzen.
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Dartber hinaus sind in der geplanten ressortibergreifende ,Landesstrategie fir
Gendergerechtigkeit und Entgeltgleichheit® Malnahmen zur adaquaten Kinderbe-
treuung, Flihrung in Teilzeit, Abbau unfreiwilliger Teilzeit, Abbau geringfligiger Be-
schaftigung von Frauen und Kampagnen fir die finanzielle Unabhangigkeit von

Frauen vorgesehen.

Beschlussempfehlung:
Die Bremische Blrgerschaft (Landtag) nimmt Kenntnis.

—13 -



	Bremische Bürgerschaft Drucksache 20/1719
	Antwort des Senats auf die Kleine Anfrage


