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Wertschöpfung und Beschäftigung
in der Gesundheitswirtschaft in Liechtenstein
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Wertschöpfung: Ein makroökonomisches Konzept

Einführung
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Kostenentwicklung im Gesundheitswesen

Einführung
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Einführung
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• Das Gesundheitswesen wurde in der Vergangenheit zumeist unter 
Kostenaspekten analysiert. 

• Das Gesundheitswesen wird heute jedoch

– nicht mehr nur als konsumtiver Wohlfahrtssektor verstanden,

– sondern als beschäftigungsintensiver und dynamischer
Wirtschaftsbereich.

• Diesen Wirtschaftsbereich bezeichnen wir im Weiteren als 
Gesundheitswirtschaft.

• Die Gesundheitswirtschaft umfasst neben dem Gesundheitswesen 
weitere Bereiche 

Paradigmenwechsel

Einführung
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Abgrenzung der Gesundheitswirtschaft
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Beschäftigung in der Gesundheitswirtschaft in Liechtenstein
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Beschäftigung in der Gesundheitswirtschaft in Liechtenstein
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Beschäftigungsanteile in der Gesundheitswirtschaft, Jahr 2005, in Prozent
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• In der Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnung Liechtensteins
(VGR FL) liegen weder Wertschöpfungsdaten für das Gesund-
heitswesen noch für die weiteren Segmente der Gesundheits-
wirtschaft vor.

• Deshalb haben wir eine Approximation der Wertschöpfung für

– das Gesundheitswesen in der KOFL Abgrenzung sowie

– der Gesundheitsverwaltung vorgenommen.

• Zu den Bereichen Grosshandel sowie Pharmaindustrie und 
Medizinaltechnik können aufgrund der mangelnden Datenlage 
keine substantiellen Aussagen gemacht werden.

Wertschöpfung als zweiter Indikator

Wertschöpfung
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Gesundheitsausgaben nach Wirtschaftsakteuren im Jahr 2004, Anteile in %
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Wertschöpfung in Gesundheitswesen und Gesundheitsverwaltung im Jahr 2004
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• Die Beschäftigungsanteile der Gesundheitswirtschaft sind in 
Liechtenstein gering, verglichen mit Deutschland und der Schweiz.

• Es zeigt sich jedoch eine beachtliche Dynamik im Gesundheits-
wesen nach KOFL Abgrenzung.

• Spezialisierung ist ein normaler Vorgang im Rahmen der 
internationalen Arbeitsteilung

• Geringe Spezialisierung in Liechtenstein auf die Gesundheits-
wirtschaft

– hat positive Rückwirkungen auf die Arbeitsproduktivität
– führt zu weniger aussermarktlicher Steuerung

– lässt keine Rückschlüsse auf die Versorgung der Bevölkerung 
mit Gesundheitsleistungen zu.

Fazit

Abschliessende Bemerkungen



www.kofl.li info@kofl.li

Die gesamte Studie kann unter
http://www.kofl.li / Publikationen

heruntergeladen werden.
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