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Die Gesundheitsausgaben der privaten
Haushalte und privaten Organisationen
ohne Erwerbszweck

Vorbemerkung

Im Statistischen Landesamt des
Freistaates Sachsen wurde im Rahmen der
Gesundheitsdkonomischen Gesamtrech-
nungen eine Methodik entwickelt, die eine
landesspezifische Berechnung der Gesund-
heitsausgaben” nach Ausgabentrigern er-
moglicht.? [1] Dadurch kénnen die im Land
typischen Strukturen abgebildet werden. [2]
So flihrt beispielsweise eine im Vergleich zum
Bundesdurchschnitt geringere Zahl an Beam-
ten und Selbststandigen sowie eine geringere
Zahl von Arbeitnehmern mit einem Einkom-
men oberhalb der Versicherungspflichtgrenze
zu einem geringeren Anteil an Privatversi-
cherten und infolge dessen auch zu einem
geringeren Anteil der Privaten Krankenver-
sicherung an den Gesundheitsausgaben in
Sachsen. Die Quantifizierung dieses Effektes
und Berlcksichtigung fir die Gesundheits-
ausgabenrechnung erfolgte in Zusammen-
arbeit mit dem Gesundheitsékonomischen
Zentrum der TU Dresden. [3]

Die Ausgaben der privaten Haushalte und
privaten Organisationen ohne Erwerbszweck
sind eine weitere Teilposition der Gesund-
heitsausgabenrechnung, die ein landesspe-
zifisches Ausgabenniveau vermuten Iadsst.
Es ist anzunehmen, dass das geringere ver-
flgbare Einkommen der privaten Haushalte
in Sachsen einen Einfluss auf die Gesund-
heitsausgaben dieser Haushalte hat. Tabelle
1 zeigt, dass das verfligbare Einkommen der
privaten Haushalte in Sachsen je Einwoh-
ner nur rund vier Flinftel des Bundesdurch-
schnittes betrdgt. Entsprechend ist davon
auszugehen, dass die Gesundheitsausgaben
der privaten Haushalte in Sachsen ebenfalls
unter dem Bundesdurchschnitt liegen.

Im Rahmen der Realisierung von Handlungs-
strategien zur Entwicklung von Gesundheits-
dkonomischen Gesamtrechnungen wurde
im Statistischen Landesamt des Freistaates
Sachsen 2010 ein methodisches Instrumen-

Tab. 1 Verfiigbares Einkommen der privaten Haushalte”je Einwohner in Deutschland

und Sachsen 2000 bis 2008%

Abweichung Sachsen zum Bundesdurchschnitt

Deutschland Sachsen
Jahr absolut relativ
€ %
2000 16 087 13 505 -2 582 -16,0
2001 16 688 13983 -2 706 -16,2
2002 16 794 14 268 -2 526 -150
2003 17 136 14 582 -2 554 -14,9
2004 17 402 14776 -2 625 -151
2005 17 749 14798 -2 951 -16,6
2006 18 154 15094 -3060 -16,9
2007 18 485 15 340 -3 145 -17,0
2008 18916 15 655 -3261 -17,2

1) Verfiigbares Einkommen der privaten Haushalte einschlieBlich privater Organisationen ohne Erwerbszweck.
2) Quelle: Vergffentlichungen des Arbeitskreises Volkswirtschaftliche Gesamtrechnungn der Lénder, Stand August 2010 [4]

tarium zur Erstellung von Gesundheitsaus-
gabenrechnungen auf Landerebene erstellt,
welches, aufbauend auf den vom Augsbur-
ger Forschungsinstitut BASYS? fiir das Jahr
1997 durchgefiihrten Berechnungen (vgl.
[5]), die kontinuierliche Bereitstellung von
Informationen zu den Gesundheitsausgaben
ab 2006 ermdglicht. Nachdem in einer ersten
Entwicklungsstufe der Gesundheitsausga-
benrechnung die Position der Ausgaben der
privaten Haushalte und privaten Organisa-
tionen ohne Erwerbszweck auf der Grundlage
des Bundeswertes an Hand der Bevolkerung
disaggregiert wurden®, wird hier eine Me-
thodik vorgestellt, welche landesspezifische
Informationen zur Berechnung dieser Ausga-
ben einflieBen lasst.

Methodik

Die Berechnungen der Gesundheitsausgaben
der privaten Haushalte und privaten Orga-
nisationen ohne Erwerbszweck greifen auf
einen Schidtzansatz anhand von Sekundar-
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informationen zuriick, die aus der Einkom-
mens- und Verbrauchsstichprobe (EVS)® ge-
wonnen werden. Im Rahmen dieser Statistik
werden landespezifische Ergebnisse erstellt

1) Nach Definition des Statistischen Bundesamtes, der sich die
Arbeitsgruppe Gesundheitsékonomische Gesamtrechnungen
anschloss, versteht man unter Gesundheitsausgaben die
Ausgaben fiir den Endverbrauch von Gesundheitsgiitern

und -dienstleistungen. Dazu zahlen Leistungen und Guter
mit dem Ziel der Prévention, Behandlung, Rehabilitation und
Pflege sowie Investitionen des Gesundheitswesens.
Methodischer Ausgangspunkt der Berechnungen fir die
Gesundheitsausgaben in Sachsen sind die Arbeiten des
Statistischen Bundesamtes. Die Ausgabentrager werden
demnach unterteilt in: Offentliche Haushalte; Gesetzliche
Krankenversicherung; Soziale Pflegeversicherung; Gesetz-
liche Rentenversicherung; Gesetzliche Unfallversicherung;
Private Krankenversicherung; Arbeitgeber; Private Haushalte
und private Organisationen ohne Erwerbszweck.
Beratungsgesellschaft fiir angewandte Systemforschung
mbH, ReisingerstraBe 25, D-86159 Augsburg

Eine Disaggregation der Bundeswerte erfolgt, wenn nicht
anders erwahnt, top down mittels des Bevélkerungsanteils
von Sachsen an der Bevdlkerung von Deutschland. [2]

Alle fiinf Jahre werden private Haushalte in Deutschland

im Rahmen der Einkommens- und Verbrauchsstichprobe zu
ihren Einnahmen und Ausgaben, zur Vermdgensbildung, zur
Ausstattung mit Gebrauchsgiitern und zur Wohnsituation
befragt. Infolge des groBen Erhebungsumfangs von rund

60 000 Haushalten ist die EVS in besonderem MaBe geeignet,
die Einkommenssituation, den Lebensstandard und die
Verbrauchsverhiltnisse der Gesamtbevélkerung und ihrer
verschiedenen Gruppen abzubilden. [6]
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Abb. 1 Ausgaben fiir die Gesundheitspflege je Haushalt und Monat
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Quelle: Daten der Einkommens- und Verbrauchsstichprobe

Abb. 2 Berechnungsschema zur Ermittlung der Gesundheitsausgaben der privaten
Haushalte und privaten Organisationen ohne Erwerbszweck auf Landerebene

Berechnung der relativen Abweichungen im Bereich der Ausgaben fiir die Gesundheispflege

(Grundlage: Daten der Einkommens- und Verbrauchsstichprobe)

Gegentiberstellung der Ausgaben fiir die Gesundheitspflege
in Deutschland und Sachsen fir die verfiigbaren Jahre

Berechnung dieser Ausgaben fiir die benétigten Zwischenjahre
mittels Interpolation

Berechnung der relativen Abweichung Sachsen von Deutschland fir
die bendtigten Jahre

Berechnungsschritt 2: Ermittlung der Gesundheitsausgaben der
privaten Haushalte fiir das Land

Disaggregation der Bundesergebnisse der privaten Haushalte und
privaten Organisationen ohne Erwerbszweck

Ermittlung der Ausgaben der privaten Haushalte auf der
Basis der Disaggregationsergebnisse

Ermittlung des landesspezifischen Wertes fiir die Ausgaben der priv.
Haushalte durch Einpflegen der auf der Basis der EVS ermittelten
relativen Abweichung bei den Ausgaben fiir Gesundheitspflege

Berechnungsschritt 3: Ermittlung der Gesundheitsausgaben der
privaten Organisationen ohne Erwerbszweck
Berechnung durch Disaggregation der Bundeswerte

Berechnungsschritt 4: Ermittlung der Gesundheitsausgaben der privaten

Haushalte und der privaten Organisationen ohne Erwerbszweck insgesamt

Summierung der in den Berechnungsschritten 2 und 3 ermittelten
Ergebnisse

und liegen somit auch fur Sachsen vor. [7]
In der im Flinf-Jahres-Rhythmus bundesein-
heitlich durchgefiihrten Erhebung werden
die Ausgaben fir die Gesundheitspflege der
einzelnen Haushalte abgebildet. [8] Die zur
Verfligung stehenden Informationen der pri-
vaten Haushalte zur Ausgabenhdhe je Haus-
halt fur die Gesundheitspflege zeigen, dass
die privaten Haushalte Sachsens im Vergleich
zum Bundesdurchschnitt geringere Aufwen-
dungen aufweisen (vgl. Abb.1). Infolgedessen
wird angenommen, dass die hier auftretende
relative Differenz zwischen dem Landes- und
Bundeswert auch bei den Gesundheitsausga-
ben der privaten Haushalte besteht, welche
in der Gesundheitsausgabenrechnung in der
Ausgabeposition private Haushalte und pri-
vaten Organisationen ohne Erwerbszweck
abgebildet werden. Entsprechend werden
diese Ausgaben flir Sachsen modifiziert.
Diese Modifikation ist nicht anwendbar auf
die Ausgaben der privaten Organisationen
ohne Erwerbszweck, die ebenfalls Bestandteil
des hier betrachteten Ausgabetrdgers sind.
Dieser Teil der Ausgaben muss gesondert be-
trachtet werden.

Im Folgenden werden die einzelnen Berech-
nungsschritte zur Bestimmung der Gesund-
heitsausgaben der privaten Haushalte und
privaten Organisationen ohne Erwerbszweck
aufgefiihrt und erldutert (vgl. Abb. 2).

1. Berechnung der relativen Abweichung
der Ausgaben fiir die Gesundheitspfle-
ge aus den Daten der EVS

Auf Grundlage der EVS-Daten werden die
sdchsischen Ausgaben fiir die Gesundheits-
pflege pro Haushalt denen auf Bundesebene
gegeniibergestellt. Die Ausgaben der Ge-
sundheitspflege setzen sich dabei aus den
Ausgaben fiir medizinische Erzeugnisse, Ge-
rate und Ausrlistungen sowie fiir ambulante
und stationdre Gesundheitsdienstleistungen
zusammen (vgl. dazu Abb. 3). [8]
Aufgrund der flinfjahrlichen Periodizitat der
Erhebung stehen Daten fir die Jahre 1993,
1998, 2003 sowie 2008 zur Verfligung.
Dementsprechend missen die Ausgaben
flr Gesundheitspflege fur die Zwischenjah-
re anhand einer linearen Trendberechung
geschdtzt werden. Mithilfe dieser Schatz-
methode werden die fir die Gesundheits-
ausgabenrechung bendtigten Ausgaben der
Gesundheitspflege flr die Jahre 2006 und
2007 bestimmt.
AnschlieBend wird die relative Abweichung
der Ausgaben fiir die Gesundheitspflege zwi-
schen Sachsen und dem Bundesdurchschnitt
ermittelt. Dieser ermittelte Differenzbetrag
wird spéater in die Berechnung der Gesund-
heitsausgaben der privaten Haushalte ein-
flieBen.
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Abb. 3 Zusammensetzung der Ausgaben der
Gesundheitspflege nach der Einkom-
mens und Verbrauchsstichprobe
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Eigene Darstellung nach: Systematisches Verzeichnis der
Einnahmen und Ausgaben der privaten Haushalte,
Statistisches Bundesamt, 1998, S.125

2.Ermittlung der Gesundheitsausgaben
der privaten Haushalte

Nach Ermittlung der Aufwendungen fir die
Gesundheitspflege anhand der EVS-Daten
werden die Ausgaben der Gesundheitsaus-
gabenrechnung fir die privaten Haushalte
und privaten Organisationen ohne Erwerbs-
zweck durch Disaggregation der Bundes-
werte an Hand des relativen Anteils an der
Bevolkerung fiir die bendtigten Jahre be-
rechnet. [9]

Unter der Annahme, dass 97 Prozent® der
gesamten Gesundheitsausgaben des Aus-
gabentrdgers den privaten Haushalten zu-
zuordnen sind, werden in einem weiteren
Schritt die fir Sachsen disaggregierten
Bundeswerte nur flr die privaten Haushalte
ermittelt. Die im ersten Berechnungsschritt
ermittelten Unterschiede der Ausgaben fir
Gesundheitspflege zwischen Deutschland
und Sachsen bilden die Basis flr die Berech-
nung der landesspezifischen Gesundheits-
ausgaben der privaten Haushalte. Die durch
Disaggregation der Bundeswerte auf der Ba-
sis der Einwohner berechneten Gesundheits-
ausgaben je Haushalt werden entsprechend
dem relativen Betrag dieser Unterschiede
modifiziert.

3. Ermittlung der Gesundheitsausgaben
der privaten Organisationen ohne
Erwerbszweck

Die privaten Organisationen ohne Erwerbs-

zweck, die in Deutschland einen Anteil von

rund drei Prozent an den Gesundheitsausga-
ben des dargestellten Ausgabentrdgers ein-
nehmen, wurden nicht mit in die landesspe-

Tab. 2 Ausgaben je privaten Haushalt flir Gesundheitspflege in Deutschland und Sachsen

Abweichung Sachsen zum Bundesdurchschnitt

Deutschland Sachsen
Jahr absolut relativ
€ %
1993 56,75 25,00 -31,75 -55,9
1998 75,16 45,00 -30,16 -40,1
2003 84,00 47,00 -37,00 -44,0
2006” 90,00 53,34 -36,66 -40,7
2007" 92,00 55,45 -36,55 -39,7
2008 94,00 57,56 -36,44 -388

1) Fiir diese Jahre standen keine Daten aus der Einkommens- und Verbrauchstichprobe zur Verfiigung, die
Ausgaben fiir die Gesundheitspflege wurden anhand der zur Verfligung stehenden Daten linear interpoliert.

Quelle: Daten der Einkommens- und Verbrauchsstichprobe

zifische Schdtzung eingeschlossen. Zu ihnen
zdhlen unter anderem soziale Vereinigun-
gen, Wohlfahrtsverbédnde sowie Hilfswerke
und Entwicklungshilfeorganisationen. lhre
Hauptmittel stammen vor allem aus freiwil-
ligen Geld- oder Sachbeitrdgen, Spenden und
Zahlungen des Staates. Es gibt keine Daten-
grundlage fur eine landesspezifische Schit-
zung dieses Ausgabepostens. Entsprechend
werden die durch Disaggregation der Bun-
deswerte an Hand des Bevolkerungsanteils
ermittelten Ausgabenwerte tibernommen.

4. Berechnung der Gesundheitsausgaben
der privaten Haushalte und privaten
Organisationen ohne Erwerbszweck
insgesamt

In einem letzten Schritt werden die landes-

spezifisch ermittelten Ausgaben der privaten

Haushalte mit den durch Disaggregation be-

rechneten Ausgaben der privaten Organisa-

tionen ohne Erwerbszweck fiir die jeweiligen

Jahre addiert .

Ergebnisse

Die Ausgaben fiir die Gesundheitspflege je
Haushalt, welche im Rahmen der EVS er-
mittelt wurden, lagen in Sachsen fiir 2008
bei rund 58 € und damit um 38,8 Prozent
unter dem Bundesdurchschnitt (Berech-
nungsschritt 1).7 Vergleiche dazu Tabelle 2.
Die durch Interpolation fur die Jahre 2006
und 2007 ermittelten Werte waren mit rund
53 € bzw. 55 € etwas niedriger, die Differenz
zum Bundesdurchschnitt mit 40,7 bzw. 39,7
Prozent etwas groBer. Generell zeigen die
EVS-Ergebnisse seit 1998 keine eindeutige
Tendenz zur Entwicklung der Differenz der
durchschnittlichen Ausgaben fur die Ge-
sundheitspflege zwischen Sachsen und dem
Bund. Nachdem fiir 1993 ein Wert von -55,9
Prozent ermittelt wurde, verringert sich die-
se Differenz 1998 deutlich auf -40,1 Prozent
und bewegte sich auch bei den folgenden Er-
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hebungen mit -44,0 Prozent (2003) und -38,8
Prozent (2008) auf diesem Niveau.

Fir die Gesundheitsausgaben der privaten
Haushalte wurde durch Disaggregation der
Bundeswerte fiir 2008 ein Wert von 1 755,4
Millionen € errechnet. Verringert um die auf
der Grundlage der EVS ermittelte Differenz
von 38,8 Prozent ergibt sich fiir die Gesund-
heitsausgaben der privaten Haushalte 2008
in Sachsen ein Wert von 1 074,9 Millionen €
(Berechnungsschritt 2). Diese landesspezi-
fische Berechnung der Gesundheitsausgaben
flr die privaten Haushalte ist fir weitere Jah-
re verfligbar (vgl. dazu Tab. 3 und Abb. 4). Die
Gesundheitsausgaben der privaten Haushal-
te weisen eine stetige, leicht steigende Ten-
denz auf. Fir den hier betrachteten Zeitraum
2006 bis 2008 wurde ein Anstieg von rund
68,5 Millionen € bzw. 6,8 Prozent errechnet.

In Berechnungsschritt 3 wurden fir die
privaten Organisationen ohne Erwerbszweck
die Gesundheitsausgaben ermittelt. Fiir 2008

6) Laut Information des Statistischen Bundesamtes beliefen
sich 2006 die Ausgaben des Ausgabentrdgers private
Haushalte und private Organisationen ohne Erwerbszweck
auf 33,5 Milliarden €. Davon entfielen 995 Millionen € auf die
privaten Organisationen ohne Erwerbszweck und 32,4 Milli-
arden € auf die privaten Haushalte. Somit entfielen rund drei
Prozent der Gesundheitsausgaben des Ausgabentréagers auf
die privaten Organisationen ohne Erwerbszweck. Auch fiir
2007 und 2008 liegen dieselben Proportionen vor. Es wird
die Annahme getroffen, dass die Verteilung der Ausgaben
der privaten Organisationen ohne Erwerbszweck in Sachsen
dem Bundesdurchschnitt gleicht und auch drei Prozent der
Gesundheitsausgaben des Tragers einnimmt.

Eine Erkldrung fur die Abweichungen im Ausgabeverhalten
liefert der Bericht tber die Jahresergebnisse der Einkom-
mens- und Verbrauchsstichprobe 2003. In diesem Bericht
wird gesagt, dass die Haushalte, deren Haupteinkommens-
bezieher Beamte oder Pensionére sind, hdhere Anteile ihres
Konsumbudgets fiir Gesundheitspflege ausgeben als der
Durchschnitt. ,Eine Begriindung fiir die hohen Budgetanteile
liefert der fur diese sozialen Haushaltsgruppen fast aus-
nahmslos bestehende private Krankenversicherungsschutz.
Zwar erhalten die Haushaltsmitglieder eine Arztkostener-
stattung durch die Beihilfe und die private Krankenkasse; die
Arztrechnungen sind aber zunachst vom Haushalt privat zu
begleichen, wodurch die Ausgabenhdhe in diesem Bereich
begriindet ist." [11,S. 1322] In den Vorbemerkungen dieses
Beitrages wurde darauf hingewiesen, dass der Anteil der
privat Krankenversicherten in Sachsen unter dem Bun-
desdurchschnitt liegt. Entsprechend liefert dieser Fakt die
Erklarung fiir die hohe Abweichung der Ausgaben der Hilfe
zur Gesundheitspflege in Sachsen vom Bundesdurchschnitt.
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Tab. 3 Gesundheitsausgaben der privaten Haushalte

Ausgaben in Sachsen

Abweichung zu den
disaggregierten Daten

Ausgaben in

Jahr Deutschland o nachllfxndes- )

Disagareqation spezifischen absolut relativ
2= Berechnungen

Millionen € %
1993 17 059,4 9716 428,0 -543,6 -559
1998 221247 12154 7277 -487,7 -40,1
2003 27 4277 14406 806,0 -634,5 -44,0
2006" 328209 16982 1006,4 -691,8 -40,7
2007" 336115 17301 10427 -687,4 -39,7
2008 342779 17554 10749 -680,5 -388

1) Fiir diese Jahre stehen keine Daten aus der Einkommens- und Verbrauchstichprobe zur Verfiigung, auf deren Basis
die landerspezifische Schatzung erfolgen kann. Die zur Schéitzung notwendigen Daten zu den Ausgaben fiir die
Gesundheitspflege wurden anhand der verfligbaren Daten fiir 2003 und 2008 linear interpoliert.

Quelle: GAR des Bundes/ Stand Marz 2010

Abb. 4 Gesundheitsausgaben der privaten Haushalte in Sachsen nach

Berechnungsmethodik
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1) Fiir diese Jahre stehen keine Daten aus der Einkommens- und Verbrauchsstichprobe zur Verfiigung, auf deren Basis die
landesspezifische Schatzung erfolgen kann. Die zur Schitzung notwendigen Daten zu den Ausgaben fiir die Gesundheitspflege wurden

anhand der verfiigbaren Daten fiir 2003 und 2008 linear interpoliert.

Tab. 4 Gesundheitsausgaben der privaten Haushalte und privaten Organisationen

ohne Erwerbszweck

Ausgaben in Sachsen

Abweichung zu den
disaggregierten Daten

Ausgaben in
Jahr Deutschland nach nachjlandess
Disagareqation spezifischen absolut relativ
e Berechnungen
Millionen € %

1993 17 587,0 1001,7 458,1 -543,6 -54,3
1998 22 809,0 12530 7653 -487,7 -389
2003 28276,0 1485,1 850,6 -634,5 -42,7
2006" 33836,0 1750,7 10589 -691,8 -39,5
2007" 346510 1783,6 1096,2 -687,4 -385
2008 353380 1809,6 1129,2 -680,5 -37,6

1) Fiir diese Jahre stehen keine Daten aus der Einkommens- und Verbrauchstichprobe zur Verfiigung, auf deren Basis
die landerspezifische Schatzung erfolgen kann. Die zur Schitzung notwendigen Daten zu den Ausgaben fiir die
Gesundheitspflege wurden anhand der verfiigbaren Daten fiir 2003 und 2008 linear interpoliert.

Quelle: GAR des Bundes/ Stand Marz 2010

betrugen sie 54,3 Millionen €, flr die Vorjah-
re waren sie mit 53,5 Millionen € (2007) bzw.

52,5 Millionen € (2006) geringfiigig niedriger.
Von den privaten Haushalten und privaten

Organisationen ohne Erwerbszweck zusam-
men (Berechnungsschritt 4) wurden im Jahr
2008 insgesamt 1 129,2 Millionen € fir die
Gesundheit ausgegeben (vgl. Tab. 4). Fiir die
Vorjahre beliefen sich diese Ausgaben auf
1 058,9 Millionen € (2006) bzw. 1 096,2 Mil-
lionen € (2007). Damit stiegen die Gesund-
heitsausgaben der privaten Haushalte und
privaten Organisationen ohne Erwerbszweck
innerhalb von zwei Jahren um 70,3 Millio-
nen € bzw. 6,6 Prozent.

2008 hatten diese Ausgaben einem Anteil
von 8,6 Prozent an den gesamten Gesund-
heitsausgaben. Im Vergleich dazu nahm der
Ausgabentrdger im Bundesdurchschnitt ei-
nen Anteil von 13,4 Prozent ein.

Mit einem Ausgabenbetrag von 269 € je
Einwohner 2008 ist dieser Ausgabentrager
nach der gesetzlichen Krankenversicherung
(2 052 € je Einwohner bzw. 66,1 Prozent der
Gesundheitsausgaben insgesamt) und der
sozialen Pflegeversicherung (289 € je Ein-
wohner bzw. 9,3 Prozent der Gesundheits-
ausgaben insgesamt) der drittgréBte Ausga-
bentrdger der Gesundheitsausgabenrechung
in Sachsen.

Diese Ausgabenstruktur ist auch fir die Jah-
re 2006 und 2007 prasent, allerdings weist
der Anteil der privaten Haushalte und priva-
ten Organisationen ohne Erwerbszweck eine
leicht sinkende Tendenz auf. Betrug deren
Anteil an den Gesundheitsausgaben 2006
noch 9,4 Prozent und war damit geringfligig
héher als der Anteil der sozialen Pflegever-
sicherung (9,3 Prozent), so sank er 2007 auf
9,0 Prozent (soziale Pflegeversicherung: 9,2
Prozent) und war damit, wie auch 2008, der
drittgroBte Ausgabeposten.

Ungeachtet dieser Tendenz stiegen die Ge-
sundheitsausgaben je Einwohner flr diesen
Ausgabentrdger an. Fiir 2006 wurden 248 €
berechnet, fir 2007 waren es 259 € und fir
das Folgejahr wurden noch einmal 10 € mehr
ermittelt.

Schlussfolgerungen und Ausblick

Die vorgestellte Methode realisiert die
Schdtzung der Gesundheitsausgaben des
Ausgabentréagers private Haushalte und pri-
vate Organisationen ohne Erwerbszweck im
Rahmen der Gesundheitsberichterstattung
unter Einbeziehung landesspezifischer Se-
kundarinformationen. Die vom Statistischen
Bundesamt durchgefiihrten Berechnungen
zur Ermittlung der Gesundheitsausgaben
dieses Ausgabentrdgers kdnnen aufgrund
fehlender Informationen auf Landesebene
nicht analog realisiert werden. Die Grund-
lage fur die Ermittlung dieser Ausgaben auf
Landesebene bilden deshalb die an Hand des
relativen Anteils an der Bevdlkerung disag-
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Tab. 5 Gesundheitsausgaben nach Ausgabentrdgern in Sachsen 2006 bis 2008

2006 2007 2008
R Millionen € o IS EIMWORMEr \mene oo IS EIMWORMer e nene oo IS Einwohner
in € in € in €
Insgesamt 11 281 100 2647 12 152 100 2870 13 059 100 3705
davon
6ffentliche Haushalte 517 4,6 121 513 4,2 121 502 38 119
gesetzliche Krankenversicherung 7 236 64,1 1698 7 940 65,3 1875 8 631 66,1 2052
soziale Pflegeversicherung 1047 93 246 1112 92 263 1216 93 289
gesetzliche Rentenversicherung 185 1,6 43 193 1,6 46 198 1,5 47
gesetzliche Unfallversicherung 210 1,9 49 206 17 49 218 1,7 52
private Krankenversicherung 522 4,6 122 567 4,7 134 623 4.8 148
Arbeitgeber 506 4,5 119 523 4,3 124 541 4,1 129
private Haushalte und private
Organisationen ohne Erwerbszweck 1059 94 248 1096 9,0 259 1129 8,6 269

Schatzung Mérz 2011

gregierten Werte des Bundes. Diese werden
auf der Grundlage der Unterschiede zwischen
Deutschland und Sachsen im Ausgabever-
halten der privaten Haushalte beziglich der
Ausgaben zur Gesundheitspflege modifiziert.
Da in absehbarer Zeit keine Verbesserung der
Datenlage abzusehen ist, stellt dieser Ansatz
aus heutiger Sicht eine geeignete Losung dar.

Dr. Bernd Richter, Referent Gesundheitsoko-
nomische Gesamtrechnungen

Dipl.-Geogr. Kristina Richter, Sachbearbeite-
rin  Gesundheits6konomische Gesamtrech-
nungen

Sabine Unger, Studentin Volkswirtschaftsleh-
re, TU Dresden, 2010 Praktikantin im Referat
Wirtschaftsanalysen,  Volkswirtschaftliche
Gesamtrechnungen
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