Wettbewerbsfaktor

Aktueller Stand

Die Gesundheitswirtschaft ist eine Schlisselindustrie fir
Deutschland und Europa und leistet wesentliche Beitrage zur
industriellen Wertschépfung. Gleichzeitig ist sie eine bedeu-
tende Zukunftsbranche mit erheblichem Wachstumspoten-
zial, die kunftig einen entscheidenden Beitrag zu Wohlstand
unseres Landes leisten kann. Aufgrund ihrer Innovationskraft
und Beschaftigungsstarke gilt sie als Wachstumstreiber der
deutschen Volkswirtschaft'? und spielt somit beim Erhalt zu-
kunftssicherer Arbeitsplatze eine wichtige Rolle. Mit 11,5
Prozent der gesamtwirtschaftlichen Bruttowertschopfung
tragt die Gesundheitswirtschaft wesentlich zur Leistungsfa-
higkeit der Wirtschaft bei. 2023 erzielte die Branche eine
Bruttowertschdpfung von umgerechnet fast 1,2 Mrd. € pro
Tag. Die Gesundheitswirtschaft zahlt in Deutschland zu den
Wachstumsmarkten — fir die wichtigsten Branchensegmente
der Gesundheitswirtschaft wie etwa die pharmazeutische In-
dustrie, die Medizintechnikbranche oder der Digital-Health-
Sektor werden jahrliche Wachstumsraten zwischen 4,36 und
6,92 Prozent vorausgesagt.3#>

1 https://www.bmwk.de/Redaktion/DE/Textsammlungen/Branchenfokus/Wirt-
schaft/branchenfokus-gesundheitswirtschaft.html

2 https://www.bmwk.de/Redaktion/DE/Textsammlungen/Branchenfokus/Wirt-
schaft/branchenfokus-gesundheitswirtschaft.html

3 https://de.statista.com/outlook/hmo/pharmazeutika/deutschland

Die Gesundheitswirtschaft kann einen Schlisselbeitrag zur
Bewaltigung der Herausforderungen im Gesundheitssystem
leisten, das vor immensen Herausforderungen wie dem de-
mografischen Wandel, explodierenden Kosten sowie einer
schleppenden Digitalisierung steht. Etwa 30 Prozent der
Fachkrafte im Gesundheitssystem werden in den nachsten
zehn Jahren in den Ruhestand gehen.® Diese Entwicklung er-
fordert u. a. MaBnahmen zur Forderung technologischer In-
novationen, die zur Unterstltzung, Vereinfachung und Auto-
matisierung von Arbeitsprozessen beitragen.

Die Fraunhofer-Gesellschaft adressiert die bedeutende Bran-
che der Gesundheitswirtschaft durch die Bindelung der viel-
faltigen Kompetenzen von mehr als 30 Fraunhofer-Institu-
ten, die im Bereich der anwendungsorientierten Gesund-
heitsforschung aktiv sind. Als starker Partner flr die Akteure
der Gesundheitswirtschaft wie etwa die pharmazeutische In-
dustrie oder die Medizintechnikbranche kann die Fraun-
hofer-Gesundheitsforschung mit ihrem translationalen An-
satz (4D-Konzept) mehr denn je zu einem Wettbewerbsvor-
teil fUr den Forschungsstandort Deutschland beitragen.

4 https://de.statista.com/outlook/hmo/medizintechnik/deutschland

5 https:/de.statista.com/outlook/hmo/digital-health/deutschland

6 https://www.bundesregierung.de/breg-de/aktuelles/expertinnenrat-gesund-
heit-und-resilienz-2264106
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Unsere Empfehlungen
im Fokus

Deutschland gilt als maBgeblicher Treiber der euro-
paischen Medizintechnik. Um die Innovationskraft
der Branche nicht auszubremsen, mussen regulato-
rische und burokratische Hirden der Medizinpro-
dukteverordnung (MDR) abgebaut werden und die
EU-Vorgaben national umgesetzt werden. Bei der
Umsetzung des Europaischen Gesundheitsdaten-
raums (EHDS) muss besonders auf einheitliche
Standards geachtet werden. Auch bedarf es einer
gezielten Evaluation sowie Reform der MDR mit
dem Ziel, Innovationen z. B. durch eine Zulassung
von In-silico-Studien als Wirkungsnachweis zu
starken.

Seit Jahren werden in Deutschland immer weniger
klinische Arzneimittelstudien durchgefihrt. Um die
Rahmenbedingungen fir klinische Forschung zu
verbessern, muss ihre Forderung in einer Ge-
samtstrategie verankert werden. Zudem mussen
die im Medizinforschungsgesetz (MFG) festge-
schriebenen Standardvertragsklauseln in die Pra-
xis Uberfuhrt werden. Ferner gilt es, Universitatskli-
niken, Kliniken mit Versorgungsauftrag und ambu-
lante Praxen zu Studiennetzwerken zusammen-
zuschlieBen, um Patientinnen und Patienten den
Zugang zu fortschrittlichen Therapien zu ermdg-
lichen.

Trotz exzellenter Grundlagenforschung gelingt der
Transfer von biomedizinischen Forschungsergebnis-
sen in die Anwendung zu selten. Um hierfur die
Krafte aus Wissenschaft und Wirtschaft zu bdndeln,
muss eine nationale Translationsallianz als struk-
turelle Kooperationsplattform etabliert werden. Im
Rahmen dieser Partnerschaft sollen vielverspre-
chende Forschungsansatze validiert und bis zum
Proof of Concept (PoC) entwickelt werden, um den
Transfer in die wirtschaftliche Verwertung zu er-
maoglichen.

Unsere forschungspolitischen Empfehlungen

Neuartige Therapeutika bieten im Rahmen der per-
sonalisierten Medizin hohes Innovationspotenzial.
Damit diese Therapien in der Breite verfligbar ge-
macht werden kénnen, etwa zur Behandlung von
Volkskrankheiten, ist die Etablierung neuer Ent-
wicklungs- und Herstellungstechnologien fir die
automatisierte Produktion notwendig. Hierfur
bedarf es politischer Anreize durch die Biindelung,
Fokussierung und Verstetigung von Foérderlinien,
gepaart mit regulativer Freiheit durch Reallabore
fir die Entwicklung und Erprobung automatisierter
Pharmaproduktionsprozesse.

Um weiterhin eine qualitativ hochwertige Gesund-
heitsversorgung anbieten zu konnen, sollten
Leistungen starker nach messbarem Outcome ho-
noriert werden und Value-Based-Healthcare-An-
satze konsequent verfolgt werden.

In einer immer alter werdenden Bevélkerung steigt
die Zahl komplexer chronischer Erkrankungen mit
hohem Versorgungsbedarf stetig an. In Kombina-
tion mit dem Fachkraftemangel erfordert diese
Entwicklung eine flachendeckende Translation
neuer Gesundheitsinnovationen. Hierfiir muss
ein umfassendes Okosystem aufgebaut wer-
den, um die Versorgung der Bevoélkerung sicherzu-
stellen. Dieses gilt es politisch, mit Blick auf digitale
Gesundheitstechnologien und insbesondere die di-
gitale Diagnostik, gezielt zu etablieren.

Kinstliche Intelligenz (KI) und innovative Sensor-
technologien bieten neue Lésungsansatze flr eine
weniger personalintensive Versorgung. Um die
Herausforderungen der digitalen Transforma-
tion im Gesundheitswesen adressieren zu kon-
nen, bedarf es des Aufbaus eines interdisziplina-
ren Zentrums fiir Kl und Sensorik in der Medi-
zin (Medical Al Factory) sowie der Einfiihrung und
Forderung von Reallaboren.
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Im Fokus:
Medizintechnik

Die deutsche Medizintechnik gilt in Europa als Innovations-
und Zukunftstreiber: 25 Prozent des europaischen Umsatzes
stammen aus Deutschland.” Medizintechnik hat das Poten-
zial, die Zahl der zu versorgenden chronisch Erkrankten zu
verringern und in Kombination mit der Digitalisierung die
Kosten der Gesundheitsversorgung zu senken. Die Integra-
tion von ubiquitaren Geraten (wie z. B. Smartphones oder
Wearables) bei der Pravention und ambulanten Betreuung
sollte von Anfang an mitgedacht werden. Dafir ist eine in-
takte und moderne digitale Infrastruktur in Kliniken und Ver-
sorgungseinrichtungen erforderlich. Ebenso sollte vermehrt
in Workflows gedacht und agiert werden, um Prozesse zu
transformieren. Die digitale Gesundheitsversorgung in einem
hybriden Gesundheitssystem muss entlang der »Patient Jour-
ney« ausgerichtet sein. So sollten Ambulanzen und Kranken-
hausstationen ihre Prozesse nicht mehr isoliert, sondern ver-
mehrt aus der Gesamtperspektive betrachten — von der Auf-
nahme bis zur ambulanten Nachbetreuung. Das setzt eine
starkere Vernetzung und globalere Betrachtungsweise sowie
eine nahtlose digitale Umgebung im medizinischen Versor-
gungs- und Forschungsbereich voraus.

Damit die Digitalisierung praktikabel umgesetzt werden kann
und die wirtschaftlichen Erfolge der Branche zukinftig nicht
in Gefahr geraten, bedarf es einer umfangreichen Uberarbei-
tung der seit 2021 geltende MDR. Die MDR hat die Auflagen
fur medizintechnische Produkte deutlich verscharft und ent-
halt viele blrokratische Anforderungen. Daher bedarf es ei-
ner Entschérfung der MDR oder voriibergehend zusatzlicher
Unterstitzung zur Erfillung der neuen Anforderungen (z. B.
personelle Verstarkung der Behorden, um kdirzere Reaktions-
zeiten zu ermdglichen). Hier ist u. a. eine gesetzliche Nach-
besserung der in der MDR gesetzten Fristen notwendig, z. B.
durch Verschiebung des Geltungsbeginns der neuen Regulie-
rung flr alle Medizinprodukte.

Um die Potenziale der Medizintechnik zur Verbesserung der
Pravention und Versorgung zu heben sowie die MDR anwen-
dungsorientiert zu reformieren, bedarf es folgender MaB3-
nahmen:

7 https://Aww.medtech-germany.de/medtech-germany-ueber-uns
8 Vgl. auch https:/bdi.eu/publikation/news/industrielle-gesundheits-
wirtschaft-als-zukunftsindustrie-verankern

Zwischen Bund und Landern muss eine abgestimmte
Strategie zur langfristigen und strukturierten Férde-
rung der digitalen Gesundheitsversorgung inklusi-
ver konkret messbarer (Teil-)Ziele etabliert werden.

Die Modernisierung und Digitalisierung unserer
Krankenhauslandschaft ist ein Mammutprojekt. Um
dieses gebindelt effizienter voranzutreiben, bedarf es
gezielter Fordermodelle, um Automatisierung,
Schnittstellen und den Einsatz von Kl im Krankenhaus
zu optimieren.

Es muUssen Anreize durch neue Vergttungsmodelle und
Abrechnungsmodalitdten geschaffen werden, damit
Leistungen starker nach messbarem Outcome honoriert
werden — z. B. nach der Verbesserung des Gesundheits-
zustands oder nach einem effektiven Praventionsergeb-
nis (Value Based Healthcare).

Bei der Umsetzung des EHDS muss darauf geachtet
werden, dass 1.) Standards zur besseren Interoperabili-
tat festgeschrieben werden, 2.) Anreize zur Umset-
zung dieser Standards durch KMU und Start-ups ge-
schaffen werden und 3.) die Anbindung weiterer ge-
eigneter Datenquellen Uber die Datenzugangs- und
Koordinierungsstellen ermoglicht wird.®

Die Bundesregierung muss sich aufgrund der negativen
Auswirkungen auf die Medizintechnikhersteller fir eine
frihzeitige Evaluation und Reform der MDR einset-
zen und diese praktikabler gestalten. Dazu gehort u. a.
die Zulassung von In-silico-Studien als Wirkungs-
nachweis, die Einfihrung eines Orphan-Device-Ver-
fahrens fir Medizinprodukte sowie Priorisierungs-
verfahren fiir innovative Medizinprodukte (Fast-
Track-Prozess).’

Vgl. auch https:/bdi.eu/publikation/news/industrielle-gesundheits-
wirtschaft-als-zukunftsindustrie-verankern
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Im Fokus:
Arzneimittelforschung

Ein wichtiger Treiber der Gesundheitswirtschaft ist die Phar-
mabranche. Die FuE-Aufwendungen der Branche sind, vergli-
chen mit dem Umsatz, den die Pharmaindustrie in Deutsch-
land erzielt, hdher als in allen anderen Branchen. Dennoch
gehen die Aktivitaten im Bereich der klinischen Forschung in
Deutschland seit Jahren zurlck. Deutschland war auf euro-
paischer Ebene lange Zeit fihrend im Pharmabereich, verliert
jedoch als Pharmaforschungsstandort zunehmend an Bedeu-
tung. Die Grinde dafir sind insbesondere die langwierigen
blrokratischen Verfahren, fehlende zentrale Strukturen so-
wie unzureichender Zugang zu Gesundheitsdaten.

Um Deutschland wieder als fihrenden Standort fir For-
schung und Entwicklung im Bereich der klinischen Forschung
zu etablieren, bedarf es der Forderung von translationalem
Denken und des Austauschs zwischen den Akteuren. Dazu
sollte mit dem Ziel einer gemeinsamen Strategie zur Forde-
rung von Forschung und Innovation ein regelmaBiger Dialog
zwischen den relevanten politischen Ressorts und den wich-
tigsten Stakeholdern etabliert werden. Wichtig ist in diesem
Kontext die Etablierung und Ausweitung der mit dem Mediz-
inforschungsgesetz (MFG) eingefihrten Mustervertragsklau-
seln fur die Beschleunigung klinischer Priifungen. Ahnliche
Ansatze mussen auch im Bereich des Medizinprodukte-
Durchfiihrungsgesetzes (MPDG) verfolgt werden. Die fir
Arzneimittel vorgesehenen Mustervertragsklauseln fur klini-
sche Prifungen sollten zudem auch auf Medizinprodukte
und In-vitro-Diagnostika ausgeweitet werden.

Um das 6konomische Potenzial fur den Wirtschaftsstandort
Deutschland zu heben, mussen klinische Studien vereinfacht
werden. Die Fraunhofer-Gesellschaft hat sich zum Ziel ge-
setzt, als Enabler fir klinische Studien in Deutschland zu fun-
gieren und eine Mittlerrolle bei der Durchflihrung dieser Stu-
dien in bestehenden Versorgungseinheiten einzunehmen.
Voraussetzung dafUr ist die Forderung eines Zusammen-
schlusses unterschiedlichster Kliniken zu einem gemeinsam
agierenden Netzwerk. Ein zentraler Punkt des Vorhabens ist
es, die Forschungs- und Entwicklungsinvestitionen der In-
dustrie durch klinische Forschung in Deutschland zu starken.

Die Notwendigkeit, innovative Arzneimittel und Medizinpro-
dukte schneller in die Anwendung zu bringen, ist heute drin-
gender denn je. Um dies zu erreichen, muss die exzellente
praklinische Forschung effizient in die klinische Praxis

Uberflhrt werden. Es bedarf einer starken Translationsalli-
anz, um vielversprechende Projekte bis zum PoC zu fordern.
Ziel ist es, gemeinsam die Licke zwischen Grundlagenfor-
schung und Anwendung zu schlieBen und so einen effekti-
ven Transfer innovativer Ideen in die medizinische Praxis zu
ermdglichen. Dies kann nur durch eine enge Zusammenar-
beit von Forschung und Industrie gelingen.

Es bedarf folgender MaBnahmen, um mithilfe vom translati-
onalen Ansétzen Deutschland wieder als fiihrenden Standort
im Bereich der klinischen Forschung zu etablieren:

Translationales Denken und Austausch zwischen den
Akteuren fordern

"  RessortUbergreifende Entwicklung einer Gesamtstrate-
gie flr den Forschungs- und Entwicklungsstandort
Deutschland im Bereich der gesamten innovativen
Arzneimittelforschung.

®  Etablierung der im MFG verankerten Standardvertrags-
klauseln des Bundesministeriums fir Gesundheit (BMG).

®  Ausweitung der fir Arzneimittel vorgesehenen Muster-
vertragsklauseln fir klinische Prifungen von Medizin-
produkten, Investigator Initiated Trials (IIT) und In-vitro-
Diagnostika.

"  Etablierung und Forderung eines klinischen Studien-
netzwerks, koordiniert durch die Fraunhofer-Gesell-
schaft, zum Zusammenschluss versorgender und univer-
sitarer Kliniken.

PoC-Initiative/Translationsallianz

" Etablierung einer nationalen Translationsallianz
zur SchlieBung der »Innovationsliicke« durch Biin-
delung der Expertisen von Wissenschaft und Wirtschaft.
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Im Fokus:
Automatisierte Produktion

Personalisierte Medizin bietet durch neuartige Therapeutika
wie Zell- und Gentherapeutika oder mRNA-basierte Wirk-
und Impfstoffe bedeutende Innovationspotenziale. Diese
Therapien er6ffnen neue, patientenindividuell zugeschnit-
tene Behandlungsmaoglichkeiten fir Volkskrankheiten. Aller-
dings sind die derzeitigen Herstellungsverfahren dieser fort-
schrittlichen Arzneimittel von manuellen Prozessen gepragt,
was sie zeitaufwendig sowie personal- und kostenintensiv
macht. Fehlende Skalierbarkeit und hohe Kosten schranken
die breite Verfligbarkeit lebensrettender Therapien ein.

Zur Uberwindung dieser Herausforderungen ist die Etablie-
rung neuer Entwicklungs- und Herstellungstechnologien von
entscheidender Bedeutung. Neben Lésungen aus der Robo-
tik und Automatisierung sind vor allem Innovationen in den
Bereichen Datenverarbeitung sowie Kl erforderlich.

Um die automatisierte Produktion zu befordern, bedarf es
folgender MaBnahmen:

®  langfristige Forderung beim Aufbau von Reallaboren
fiir die Entwicklung und Erprobung automatisier-
ter Pharmaproduktionsprozesse als Mdglichkeit,
Deutschland friihzeitig in einem zukinftigen Leitmarkt
zu positionieren und einen Beitrag zur Versorgungssi-
cherheit mit innovativen Impfstoffen, neuartigen Thera-
peutika oder anderen medizintechnischen Gutern zu
leisten.

® Bindelung, Fokussierung und Verstetigung von
Forderlinien auf Investitionen in die Ausbildung und
Fachkraftesicherung. Dazu gehoren z. B. die Entwick-
lung von spezialisierten Ausbildungsprogrammen und
Fortbildungskursen, welche die Fahigkeiten und Kennt-
nisse fur die Arbeit mit modernen Robotik- und KI-Sys-
temen sowie flr die Bedienung und Wartung automati-
sierter und digitalisierter Produktionsanlagen vermitteln.

"  Entwicklung spezialisierter sowie kollaborativer Ro-
botertechnologien, welche auf die Anforderungen der
biomedizinischen Produktion abgestimmt sind und si-
cher mit menschlichen Arbeitskraften interagieren kon-
nen, um hybride Produktionsumgebungen zu schaffen
und die Flexibilitat der Produktionsprozesse zu erhdohen.

19 https://www.zdd.fraunhofer.de/de/fraunhofer-zentrum-fuer-digi-
tale-diagnostik.html

Im Fokus:
Digitale Diagnostik

Wahrend die Diagnostik im klinischen Umfeld dank mo-
dernster Medizin immer mehr Moglichkeiten bietet, nimmt
gleichzeitig der Versorgungsgrad in den landlichen Regionen
Deutschlands ab. Flr unser Gesundheitssystem besteht
dadurch zunehmender Innovationsbedarf — nicht nur um mit
neuen technologischen Entwicklungen Schritt halten zu kon-
nen, sondern auch um die Versorgung der Bevolkerung in
Flachenlandern sicherzustellen. In Verbindung mit den konti-
nuierlich steigenden Kosten im Gesundheitssystem wachsen
dadurch die Herausforderungen, zu deren Bewaltigung digi-
tal-vernetzte, kosteneffektive und flr die breite Bevolkerung
zugangliche Diagnostiklésungen einen wesentlichen Beitrag
leisten konnen.

Langfristig bedarf es des strukturierten Aufbaus eines Oko-
systems an der Schnittstelle von Mensch, Medizin und Tech-
nologie. Um diesen Aufbau in die Wege zu leiten, hat Lang-
fristig bedarf es des strukturierten Aufbaus eines Okosystems
an der Schnittstelle von Mensch, Medizin und Technologie.
Um diesen Aufbau in die Wege zu leiten, hat Fraunhofer das
Zentrum fur Digitale Diagnostik ZDD'° ins Leben gerufen,
welches durch den Einsatz innovativer Technologien und da-
tengestltzter Ansatze dazu beitragen soll, die Qualitat der
Versorgung zu verbessern, das Gesundheitssystem zu entlas-
ten und insbesondere die Versorgung in landlichen Regionen
nachhaltig zu sichern. Sowohl beim ZDD als auch beim Oko-
system sollte ein besonderer Fokus auf der Entwicklung von
Losungen flr die dezentrale Diagnostik liegen. Innovationen,
die auf sensorischen Daten basieren und personalisierte Be-
handlung chronischer Erkrankungen zu Hause ermdglichen,
aber auch tragbare Sensoren oder einfache und effektive
Vor-Ort-Tests zur Pravention sind nur einige der vielverspre-
chenden Beispiele.

Um die Mdglichkeiten bei der Diagnostik im klinischen Um-
feld nutzen zu konnen, bedarf es folgender MaBnahmen:

"  Fdrderung eines umfassenden Okosystems durch die
Einflhrung eines »Innovationsfonds Gesundheit &
Digitalisierung«, der regionale Projekte unterstltzt,
welche auf die Vernetzung und Interoperabilitat im Ge-
sundheitswesen abzielen.
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"  Etablierung eines regelmaBigen »Gipfels zur digitalen
Diagnostik« an der Schnittstelle zwischen Gesundheits-
und Digitalpolitik. Teilnehmende aus Wissenschaft,
Wirtschaft, Politik, Krankenkassen und Kommunen kon-
nen gemeinsam Fortschritte und Herausforderungen in
der digitalen Diagnostik erortern und strategische Ent-
scheidungen treffen.

"  Unterstltzung der Erforschung und Etablierung von
adaquater Vor-Ort-Diagnostik durch die Einflihrung
eines beschleunigten Bewilligungsverfahrens fir
Projekte, die auf innovative diagnostische Losungen in
Zusammenarbeit mit Kommunen abzielen, um die Um-
setzungsgeschwindigkeit zu erhdhen

Im Fokus: Kl und Sensorik in der Patien-
tenversorgung

In einer immer alter werdenden Bevdlkerung steigt die Zahl
komplexer chronischer Erkrankungen mit hohem Versor-
gungsbedarf stetig an. Gleichzeitig verscharfen der demo-
grafische Wandel und der Fachkraftemangel die Situation
zusatzlich. Kl und Sensortechnologien bieten hier neue L6-
sungsansatze: Sie ermdglichen eine weniger personalinten-
sive Versorgung. Automatisierte Prozesse konnten Routineta-
tigkeiten beschleunigen — ohne Abstriche bei der Behand-
lungsqualitat machen zu missen.

KI-Methoden und Sensortechnologien werden durch die di-
gitale Transformation u. a. im Bereich der Diagnostik, Thera-
pie und Pravention eine Schlusselrolle einnehmen. Aus die-
sem Grund ist eine enge Zusammenarbeit erforderlich — zwi-
schen Organisationen wie der Fraunhofer-Gesellschaft, die
umfassende Erfahrung im Zusammenhang mit praxisorien-
tierten Losungen mitbringen, und medizinischen Universita-
ten, die Uber das notwendige Know-how fir wissenschaftli-
che Grundlagen, klinische Fragestellungen und die Durch-
fUhrung klinischer Studien verflgen. So haben die Fraun-
hofer-Gesellschaft und die Charité — Universitatsmedizin Ber-
lin ihre Expertise bereits in einem eigenfinanzierten Pilotpro-
jekt geblindelt und ein interdisziplinares Zentrum fir KI und
Sensorik in der Medizin initiiert. Voraussetzung fir eine er-
folgreiche Weiterentwicklung ist die qualitatsgesicherte Erhe-
bung und Integration von Realdaten sowie die prospektive
Anwendung von KI-Lésungen in der klinischen Versorgung.
Dies ermdglicht die Validierung der Wirksamkeit unter in ei-
ner praxisnahen Umgebung. Neben der Beteiligung der

Universitdtsmedizin und auBeruniversitarer Forschungsein-
richtungen ist fir die Uberflihrung der Lésungen in die Pati-
entenversorgung auch die enge Zusammenarbeit mit Indust-
riepartnern unerlasslich. Es missen innovative Lésungen auf
nationaler und europaischer Ebene entwickelt werden, die
im Einklang mit europaischen Werten stehen und die Souve-
ranitat unserer Gesundheitsversorgung sichern.

Um KI-Methoden und Sensortechnologien als Innovations-
treiber starker zusammenzudenken, sind folgende politi-
schen Vorhaben erforderlich:

®  Bindelung der klinisch-wissenschaftlichen Exzellenz der
Universitatsmedizin und der produktnahen Technologie-
und Translationskompetenz der angewandten For-
schung und Entwicklung in einem gemeinsamen Zent-
rum fiir Kl und Sensorik unter dem Leitgedanken ei-
ner »Medical Al Factory«. Hierfir bedarf es einer lang-
fristigen und ausreichend hohen Foérderung durch den
Bund.

®  Einfdhrung und Foérderung von Reallaboren zur versor-
gungsnahen, partizipativen Entwicklung und Validie-
rung neuer KlI- und Sensortechnologien, um die Time-
to-Patient sowie Time-to-Market zu verkurzen.
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der fihrenden Organisationen fir anwendungsorientierte angewandten Forschung e. V.
Forschung. Im Innovationsprozess spielt sie eine, zentrale Im Auftrag des Vorstands

Rolle — mit Forschungsschwerpunkten in zukunftsrelevanten HansastraBe 27 ¢, 80686 Miinchen
SchlUsseltechnologien und dem Transfer von Forschungser-
gebnissen in die Industrie zur Starkung unseres Wirtschafts-
standorts und zum Wohle unserer Gesellschaft.

https://www.fraunhofer.de

Ansprechperson

Pierre Prasuhn

Zentrale der Fraunhofer-Gesellschaft, Abteilung
Wissenschaftspolitik

Die 1949 gegrlindete Organisation betreibt in Deutschland
derzeit 76 Institute und Forschungseinrichtungen. Die ge-

genwartig knapp 32 000 Mitarbeitenden, Uberwiegend mit Telefon: +49 30 688 3759-1607
natur- oder ingenieurwissenschaftlicher Ausbildung, erarbei- E-Mail: pierte.prasubn@ it i

ten das jahrliche Finanzvolumen von 3,4 Mrd. €. Davon fal-
len 3,0 Mrd. € auf den Bereich Vertragsforschung. © Fraunhofer-Gesellschaft e. V., Munchen 2024
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