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1 Executive Summary

Mit der Absticht eine Kompetenzregion ,, DIANA” mit dem Schwerpunkt Diagnostikentwicklung, speziell
Point-of-Care-Diagnostika (POC), aufzubauen, beteiligt sich das Fraunhofer IZI gemeinsam mit dem Fraun-
hofer IWU und der Senslab GmbH als Kernkonsortium am Férderprogramm , WIR — Wandel durch Innova-
tion in der Region” des Bundesministeriums fir Bildung und Forschung (BMBF). Das Programm zielt darauf
ab, strategische Blindnisse zu férdern, welche einen nachhaltigen regionalen Wandel in strukturschwachen
Gebieten adressieren. Dabei lduft das Programm in zwei Phasen ab — der Konzept- und der Umsetzungs-
phase. Das DIANA Vorhaben befindet sich aktuell in der Konzeptphase, die das Ziel verfolgt, ein strategisch
orientiertes Innovationskonzept fir die WIR!-Region zu erstellen und darauf aufbauend, die Bewerbung fiir
die bis zu 6-Jahrige Umsetzungsphase zu erstellen.

In diesem Rahmen unterstltzt die Potentialanalyse das DIANA Vorhaben durch die vertiefende Betrach-
tung der regionalen Anforderungen - insbesondere der Kompetenzfelder, Herausforderungen und Stake-
holder-Bedarfe in der Zielregion. Dabei ist das Ziel, die Potentiale abzuleiten, die das DIANA Vorhaben fiir
die Region entfalten kédnnte ebenso wie den entsprechenden potentiellen Beitrag, den das Innovationsfelds
POC-Diagnostika zur regionalen Wertschopfung leisten kann. Neben der Potentialabschatzung werden
Handlungsempfehlungen fir das Gelingen des DIANA Vorhabens herausgearbeitet.

Das DIANA Bundnis setzt sich aktuell aus 48 Blndnispartnern zusammen. Der regionale Fokus liegt dabei
mit 43 Partnern auf der Region Mittelsachsen und Ostthiringen. Dementsprechend wurde auch die Ab-
grenzung fur diese Studie vorgenommen. Methodisch baut die Potentialanalyse einerseits auf sekundarsta-
tistischen Daten von Unternehmens-, Publikations- und Patentdatenbanken auf. Dies beinhaltet die Analyse
von 204.448 Patentfamilien und 14.533 Publikationen. Andererseits wurden zehn Experteninterviews mit
elf Vertreterinnen und Vertretern der relevanten regionalen Stakeholder gefiihrt. Hierzu wurden zunachst
20 Stakeholder, die fir das DIANA Vorhaben von Interesse ist, identifiziert, nach ihrer Relevanz fir das
Vorhaben priorisiert und anschlieBend in Angebots- und Nachfrageseite klassifiziert. Zu den wichtigsten
Stakeholdern gehéren Unternehmen (insbesondere technologische Unternehmen und POC-Diagnostikher-
steller), Maschinen- und Anlagenbauer, Forschungs- und Entwicklungseinrichtungen sowie Kranken- und
Arztehauser. In Zahlen ausgedriickt sind dies 32.136 potentielle Unternehmen, 128 Universitaten und au-
Beruniversitare Forschungseinrichtungen sowie 519 Anwender (medizinische Versorgungseinrichtungen) in
der DIANA Region.

Die Analyse der Daten zeigt die regionalen Potentiale und Defizite der technologischen und wirtschaft-
lichen Situation in Mittelsachsen und Ostthiringen auf. Ferner werden die Beschaftigungs- und Fachkréafte-
situation ebenso wie die politischen Rahmenbedingungen hinsichtlich der regionalen Potentiale und Defizite
dargestellt. Regionale Potentiale ergeben sich durch die vielfaltigen Technologieangebote, die sehr gute
FuE-Landschaft, den anstehenden Generationswechsel vieler inhabergefiihrter Unternehmen und die gute
Ausbildung von Studiumsberufen. Herausforderungen resultieren unter anderem aus der kleinteiligen Wirt-
schaftsstruktur, dem Mangel an Auszubildenden und der aktuell noch fehlenden Sichtbarkeit des Standorts.
Die Ergebnisse der Analyse der regionalen Potentiale und Defizite wurden zu einer SWOT-Analyse zusam-
mengefihrt und darauf aufbauend die Potentiale abgeleitet, die das DIANA Vorhaben durch eine Férderung
der Umsetzungsphase, in der Region entfalten konnte. Zusammengefasst hat das DIANA Vorhaben das
Potential:

e die Neuausrichtung von regionalen Unternehmen hin zu einer langfristigen Wachstumsbranche zu er-
maoglichen und wichtige Voraussetzungen fir Wohlstand und Beschaftigung in der Region zu schaffen.

e eine bessere Vernetzung von Ballungszentren und landlichen Regionen zu erméglichen und die regio-
nale Kooperation zu starken.

e zur Steigerung der Sichtbarkeit und Attraktivitat der Region fir Kunden, Partner und Fachkrafte bei-
zutragen.

e langfristig einen Beitrag zu einer besseren Versorgung der alteren und landlichen Bevélkerung zu leis-
ten.

Zur Entfaltung dieser Potentiale wurden insgesamt elf Handlungsempfehlungen abgeleitet. Diese adres-
sieren die Aufstellung des Netzwerks sowie die regionale und (inter-)nationale Kommunikationsstrategie.
Zudem werden Empfehlungen zum friihzeitigem, politischen Agenda-Setting gegeben. Die letzten drei
Empfehlungen richten sich an die Mdglichkeiten einer wissenschaftlichen Begleitung der Strategiearbeit des
Biindnisses, darunter die Ableitung einer regionalen Entwicklungsstrategie und die Durchfiihrung von ver-
tiefenden POC-Diagnostik Bedarfsanalysen der verschiedenen medizinischen Versorgungseinrichtungen.
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2 Einfiihrung in die Potentialanalyse

2.1 Hintergrund der Potentialanalyse

Die Bundesregierung hat sich bereits 2018 das Ziel gesetzt, die Lebensverhaltnisse in Deutschland anzu-
gleichen und ein MaBnahmenblndel entwickelt, um die zum Teil erheblichen Unterschiede in den Bereichen
soziale Daseinsvorsorge, Infrastruktur, Wirtschaft und Innovation zu adressieren. Im Rahmen des Férderpro-
gramms ,WIR! — Wandel durch Innovation in der Region” greift das Bundesministerium fir Bildung und
Forschung (BMBF) dieses Ziel auf, indem es einen nachhaltigen regionalen Wandel in strukturschwachen
Gebieten fordert. Das langfristige Ziel der Forderung ist die Erhéhung der regionalen Innovationsfahigkeit
und dadurch die Schaffung von langfristigen Perspektiven fir das Wirtschafts- und Beschaftigungswachs-
tum (siehe Abbildung 1). Dabei adressiert das Forderprogramm die Verbindung von 1) strukturschwachen
Regionen mit 2) einem strategischen Blndnis, bestehend aus engagierten regionalen Akteuren, und 3) ei-
nem zukunftstrachtigen Innovationsfeld, welches sich aus bestehenden Starken speist.

Mit dem DIANA Vorhaben beteiligt sich das Kernkonsortium aus dem Fraunhofer IZI, dem Fraunhofer
IWU und der Senslab GmbH an dem Férderprogramm mit der Absicht eine Kompetenzregion ,DIANA” mit
dem Schwerpunkt Diagnostikentwicklung, speziell Point-of-Care-Diagnostika (POC), im Raum Mittelsachsen
und Ostthlringen aufzubauen. Mit mittlerweile 48 engagierten Partnern hat sich ein strategisches DIANA
Bundnis formiert, welches darauf abzielt eine Plattform fiir fas Innovationsfeld POC-Diagnostika zu etablie-
ren. Dazu sollen die regionalen technologischen Potentiale zu einem fokussierten Cluster zusammengefihrt
werden (siehe Abbildung 1).

Abbildung 1: Die Entwicklungsziele des DIANA Blindnis auf Basis der Ziele der Forderung ,, WIR!-Wandel durch Innova-
tion in der Region”

—| WIR! Férderung I —| DIANA Biirldnis}
) . ® Entwicklung neuartiger mikrofluidischer
B starke neue Impulse in der Region Diagnostiksysteme
B regionale Innovationsfahigkeit erhéhen ® Aufbau einer Plattform fur POC-Diagnostika (real

und virtuell), um die Innovationspotentiale far
mogliche Anwender ,greifbar” zu machen
O Zusammenfihrung der technologischen Potentiale
W integrierte strategische Ansatze: aus der mikromechanischen Fertigung,
Forschung, Entwicklung und Innovation Laserbearbeitung und Anlagenbau

m langfristig Perspektiven far Wachstum,
Beschaftigung & Lebensqualitat

O starkung des Innovationsfeldes Medizintechnik &

B bereits vorhandene Starken der der Innovationsfahigkeit von Unternehmen
Region berlicksichtigen O Regional fokussiertes Cluster mit Anwendern,
. . ) Klinikbetreibern und Forschungseinrichtungen
B viele verschiedene regionale entlang der Wertschépfungskette
Akteure aus Wirtschaft, Wissenschaft m Marketingkonzept zur Darstellung der spezifischen
und Gesellschaft aktiv einbinden Biindniskompetenzen

Quelle: Bundesministerium fur Bildung und Forschung (BMBF), 2019: WIR! — Wandel durch Innovation in der Region —
Ein ,Innovation & Strukturwandel”-Programm: Zweite Férderrunde fiir Bewerber aus strukturschwachen Regionen in
ganz Deutschland. https://www.bmbf.de/upload_filestore/pub/WIR__Wandel_durch_Innovation_in_der_Region.pdf.

Die Starken und technologischen Potentiale der Region sind vielfaltig. Jedoch haben der Freistaat Sach-
sen und der Freistaat Thuringen seit der Wiedervereinigung mit hoher Arbeitslosigkeit und Abwanderung
zu kampfen und gelten nach Definition der ,, Gemeinschaftsaufgabe zur Verbesserung der regionalen Wirt-
schaftsstruktur” (GRW) als strukturschwach. Die kreisfreien Stadte Chemnitz, Dresden, Jena und Leipzig
haben sich seit den 1990er Jahren positiv entwickelt und sind wirtschaftlich gut aufgestellt. Die sachsischen
Landkreise der DIANA Region aber auch die kreisfreie Stadt Gera sind starker landlich gepragt und in Bezug
auf Demographie, Wirtschaft, Infrastruktur und Innovationsgeschehen besonders von strukturellen Heraus-
forderungen gekennzeichnet. Der demografische Wandel, die digitale Transformation aber auch die Ener-
giewende und der Klimawandel stellen die Region vor weitere Herausforderungen.' Damit erflllt die DIANA
Region die Forderbedingung fur , strukturschwache Region” der WIR! Férderung.

T Kommission ,Wachstum, Strukturwandel und Beschaftigung”: Abschlussbericht. https://www.bmwi.de/Redaktion/DE/Down-
loads/A/abschlussbericht-kommission-wachstum-strukturwandel-und-beschaeftigung.pdf? blob=publicationFile&v=4 (Zugriff
23.04.2021)
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Uber das Kriterium der Strukturschwache hinaus flieBt jedoch auch die funktionale und inhaltliche Pass-
fahigkeit der Akteure in die Abgrenzung ein. Zudem soll die Region bereits Uber wirtschaftliche, wissen-
schaftliche und technologische Starken besitzen, die als Grundlage flr das adressierte Innovations- und
Technologiefeld — POC Diagnostik — dienen. Dementsprechend ergibt sich der regionale Fokus der DIANA
Region auch aus den wirtschaftlichen und wissenschaftlichen Schwerpunkten der DIANA Bindnispartner.
Die Wirtschaftsstruktur im Freistaat Sachsen ist traditionell durch Bergbau, Industrie, Handel, Wissenschaft,
Automobilbau und Verwaltung geprégt. Insbesondere in den heutigen Regierungsbezirken Dresden und
Chemnitz haben sich seit Ende des 19. Jahrhunderts die metallverarbeitende Industrie, Maschinenbau und
Automobilbau entwickelt und die wirtschaftliche Entwicklung in der Region maBgeblich gepragt. Die Ent-
wicklung der Lebenswissenschaften (Biotechnologie, Medizintechnik, Pharmazeutik) ist eine jlingere Ent-
wicklung und hat ihren Ursprung in der , Biotechnologie-Offensive Sachsen” aus dem Jahr 2000. Bis 2006
investierte der Freistaat Sachsen rund 200 Mio. Euro in den Auf- und Ausbau der FuE-Infrastruktur, z.B.
durch Aufbau der groBen Inkubatoren Biocity in Leipzig und dem BiolnnovationsZentrum (BioZ) in Dresden.
Dadurch hat sich in Leipzig, traditionell sehr stark durch den Handel gepragt, ein neues, forschungs- und
wissensintensives Industriefeld entwickelt. Laut Daten der Wirtschaftsférderung Sachsen (WFS) entwickeln,
produzieren und vermarkten Gber 100 Unternehmen, insbesondere kleine und mittlere Unternehmen (KMU)
medizintechnische Produkte. Das Produktangebot ist breit gefachert und reicht von Ausristungsgltern und
Geraten flr die medizinische Diagnostik bis hin zu Verbrauchsmaterialien fir den Gesundheitsbereich."

Im Freistaat Thiringen erweitern der angrenzende Landkreis Altenburger Land und die kreisfreien Stadte
Gera und Jena das DIANA Bindnis. Auch in Thuringen haben sich aus dem Bergbau zunachst metallverar-
beitende Betriebe entwickelt, insbesondere um den Thiringer Wald, dem Harz und dem Thuringer Schie-
fergebirge. Ende des 19. Jahrhunderts entwickelte sich in Jena die optische Industrie, die bis heute zu den
wichtigsten Industriefeldern in der Region zahlt. Bis heute zdhlen der Maschinen- und Fahrzeugbau, die
Metallverarbeitung, die Elektrotechnik sowie die Kunststoff- und Holzverarbeitung zu den wichtigsten Wirt-
schaftszweigen in der Region.? Auf Basis der regionalen Kompetenzen und Fahigkeiten haben sich auch im
Freistaat Thiringen die Lebenswissenschaft etablieren kénnen. Laut Daten der Landesentwicklungsgesell-
schaft Thiringen (LEG) entwickeln, produzieren und vermarkten tber 530 Unternehmen medizintechnische
Produkte. Das Produktangebot ist breit gefachert, Schwerpunkte bilden u.a. medizinische Messtechnik und
Sensorik und Diagnostika.?

Um letztendlich eine zukunftstrachtige Plattform fir neuartige technologische Lésungen rund um die
Point-of-Care-Diagnostik zu schaffen, mussen hochwertige regionale Wertschdpfungsketten entstehen und
ungenutzte Innovationspotenziale der Region identifiziert und zusammengefihrt werden. Fir einen nach-
haltigen, umfassenden Strukturwandel ist es zudem notwendig auch gesellschaftliche, soziale und ékono-
mische Einflussfaktoren bereits in einer friihen Phase mitzudenken. Daher ist das Ziel dieser Potentialanalyse
die regionalen Anforderungen sowie Potentiale und Defizite im Detail zu untersuchen und Empfehlungen
flr die Entfaltung der regionalen Innovationspotenziale auszuarbeiten.

2.2 Ziele der Potentialanalyse

Mit dem DIANA BUndnis hat die Region mutige Menschen die einen nachhaltigen Wandel in der Region
angehen wollen. Mit der Potentialanalyse gilt es dieses Bindnis durch eine vertiefende Betrachtung der
Starken und Schwachen der Region zu unterstitzen. Darauf aufbauend wird untersucht, welche Bedeutung
das Innovationsfeld POC-Diagnostika fir die regionale Wertschopfung haben kann und wie das DIANA
Bundnis aufgestellt werden muss, um einen nachhaltigen Strukturwandel zu ermoglichen. Dabei sollen ins-
besondere folgende Fragen beantwortet werden:

e Welche Akteure, Netzwerke und Strukturen sind vorhanden?
e Welche Bedarfe und Anforderungen haben die Stakeholder des DIANA Bindnisses an den Aufbau
der DIANA Region und das Bundnis selbst?

T Bundesministerium fir Wirtschaft und Energie (BMWi) (2019). Wirtschaftsférderung Sachsen GmbH (2021). Standort Sachsen —
Medizintechnik. https:/standort-sachsen.de/de/branchen/life-sciences/branchenstruktur/medizintechnik (Zugriff am 22.04.2021).;
Wirtschaftsforderung Sachsen GmbH (2020). HINTERGRUNDINFORMATIONEN: 20 Jahre Biotechnologie-Offensive Sachsen in Sach-
sen https://standort-sachsen.de/sixcms/media.php/78/facts 20200909.pdf (Zugriff am 21.04.2021).

2 Thiringer Ministerium fir Wirtschaft, Wissenschaft und Digitale Gesellschaft (2016). Das ist Thiringen. https://www.thuerin-
gen.de/de/publikationen/pic/pubdownload1594.pdf (Zugriff am 22.04.2021).

3 Landesentwicklungsgesellschaft Thiiringen mbH (LEG Thiringen (2020). Life Sciences.: Pulsierende Branche im Herzen Deutschlands.
https://www.invest-in-thuringia.de/fileadmin/invest/downloads/factsheet life sciences de.pdf (Zugriff am 23.04.2021).
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e Welche regionalen Besonderheiten sind wichtig fur die zukinftige Entwicklung (z. B. Unterneh-
menslandschaft, FuE-Infrastruktur, besonderes wissenschaftliches, technologisches oder wirtschaft-
liches Know-how)?

e Welche besonderen Innovationspotenziale verspricht das ausgewahlte Innovationsfeld POC-Diag-
nostik fir die Region und kénnen diese gehoben werden?

e Was sind moégliche Hemmnisse zur ErschlieBung der Potentiale?

Im Folgenden wird die Erhebung und Analyse der sekundarstatistischen Daten und der Experteninter-
views vorgestellt. Kapitel 3 widmet sich den relevanten Stakeholdern des DIANA Bilindnisses sowie deren
Erwartungen und technologischen Bedarfen. AnschlieBend werden die regionalen Potentiale und Defizite
vertiefend betrachtet. Die Potentialanalyse schlieBt in Kapitel 6 mit einer zusammenfassenden Diskussion
der Erkenntnisse und Ableitung von Handlungsempfehlungen fir das Gelingen der DIANA Initiative.

2.3. Geografische Abgrenzung der Region fir die Potentialanalyse

Das DIANA BUlndnis setzt sich aktuell aus Uber 40 regionalen und finf Uberregionalen Partnern aus
Forschung und Industrie zusammen. Die rdumliche Abgrenzung des DIANA Bindnisses, auf der diese Po-
tentialanalyse aufbaut, kann mit Hilfe der NUTS-Klassifizierung' abgegrenzt werden. Die geografische Ab-
grenzung anhand der NUTS-Klassifizierung erlaubt es, die DIANA Region statistisch zu beschreiben und die
Potentiale und Herausforderungen mit Blick auf die Programmziele der WIR!-Forderung zu analysieren. In
Abbildung 2 ist die raumlich Dimension des DIANA Blndnisses dargestellt. Sachsen bildet den regionalen
Schwerpunkt der DIANA Region und erstreckt sich Uber die drei Regierungsbezirke Chemnitz, Dresden und
Leipzig. Mit Ausnahme der Landkreise Bautzen, Gorlitz und dem Vogtlandkreis bilden die Gbrigen neuen
Landkreise und kreisfreien Stadte das Kerngebiet der DIANA Region. Neben Partnern im Freistaat Sachsen
und Freistaat Thiringen ergdnzen regionale und Uberregionale Partner das DIANA Blindnis, diese werden
in der vorliegenden Potentialanalyse aber nicht einbezogen (siehe Abbildung 2).

Abbildung 2: DIANA Bindnis und Abgrenzung der DIANA Region
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Quelle: Webseite DIANA-Blndnis, Stand 23. April 2021, eigene Darstellung

T Klassifikation der Gebietseinheiten (Nomenclature des Unités territoriales statistiques — NUTS) ist eine geografische Systematik der
amtlichen Statistik in der Europaischen Union.
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3 Methodisches Vorgehen

3.1 Datenerhebung und Datenquellen

Zur ErschlieBung der Innovations- und Technologiepotentiale wurde ein Methodenmix aus quantitativen
und qualitativen Methoden eingesetzt. Einerseits wurde dabei im Sinne der Makroperspektive eine Umfeld-
analyse angefertigt. Diese Analyse setzt sich aus verschiedenen sekundarstatistischen Datenquellen zusam-
men, die zur Betrachtung des Markt- und Technologieumfelds genutzt wurden (Tabelle 1). Hierflr wurden,
in enger Abstimmung mit dem Auftraggeber, das Untersuchungsgebiet (Kap. 2.3) die relevanten Wirt-
schaftszweige sowie das Innovations- und Technologiefeld fir das DIANA Vorhaben definiert. Die geogra-
fische Abgrenzung erfolgte auf Ebene der NUTS-3" fiir das das Kerngebiet der DIANA Region.

Tabelle 1: Zusammentassung der Datenquellen der Sekundarstatistik

Destatis - Statistisches Bundesamt Amtliche Statistiken zur Analyse des Marktumfelds

Eurostat - Statistische Amt der Amtliche Statistiken zur Analyse des Marktumfelds
Europaischen Union

Unternehmensdatenbank Markus Unternehmensdatenbank mit Uber 2,9 Mio. Unternehmen in
und Amadeus, Bureau van Dijk Deutschland zur Analyse des Marktumfelds
Publikationsdatenbank Scopus,  Publikationsdatenbank mit Gber 1,7 Mrd. Veroffentlichungen welt-

Elsevier weit zur Analyse des Technologieumfelds
Patentdatenbank PATSTAT, Euro-  Patentdatenbank mit Gber 100 Mio. Patentanmeldungen weltweit
paischen Patentamt (EPO) zur Analyse des Technologieumfelds
GERIT — German Research Institu- Datenbank zur deutsche Forschungslandschaft mit rund 29.000 In-
tions stituten an Hochschulen und auBeruniversitaren Forschungseinrich-

tungen in Deutschland
Quelle: Eigene Darstellung

Das Marktumfeld wurde auf Basis der Klassifikation der Wirtschaftszweige, Ausgabe 2008 (WZ 2008),
abgegrenzt (Tabelle 14 im Anhang). Auf Basis der definierten Wirtschaftszweige erfolgte die Datenrecher-
che Uber Destatis und Eurostat. Die Untersuchung umfasst den Zeitraum von 2008 bis 2018 (dem letzten
verflgbaren Jahr) zu Bevélkerung, Bruttowertschopfung (BIP), Erwerbstatigen sowie der Anzahl und der
GroBenklasse der Unternehmen. Die Analyse der Unternehmenslandschaft in den relevanten Wirtschafts-
zweigen basiert auf den Unternehmensdatenbanken Markus und Amadeus der Firma Bureau van Dijk.

Ein gutes Verstandnis des Technologieumfelds, méglicher Anwendungsfelder und der Wettbewerbssi-
tuation ist eine wichtige Voraussetzung flr die erfolgreiche Verwertung von Forschungsergebnissen. Die
Abgrenzung des Innovations- und Technologiefelds des DIANA Vorhabens erfolgte auf Basis von Schlag-
worten (Tabelle 12 und Tabelle 13 im Anhang), da das Technologiefeld in der Literatur nicht hinreichend
statistisch abgegrenzt ist. Die Datenerhebung im Technologieumfeld basiert auf der Analyse der Publikati-
onsdatenbank Scopus von Elsevier und der Patentdatenbank PATSTAT 2019b des Europdischen Patentam-
tes (EPO). Die Publikationen wurden mit Hilfe der definierten Schlagworte in Titeln, Abstracts und Keywords
flr den Zeitraum von 2015 bis 2020 identifiziert. Analog erfolgte die Suche nach Patentanmeldungen mit
Hilfe der definierten Schlagworte in Titeln und Abstracts flr den Zeitraum von 2015 bis 2019. Das Priori-
tatsdatum der ersten Patentanmeldung wurde als Referenzdatum fir die Analyse gewahlt. Patentanmel-
dungen werden in der Regel erst 18 Monate nach dem Prioritatsdatum veroffentlicht, sodass die Daten ab
2017 nicht vollstandig sind.

Die Auswertung der Publikations- und Patentdaten erfolgt auf der Organisationsebene mit dem Ziel, die
Forschungs- und Entwicklungsleistung nachzuvollziehen, unabhangig davon, wo die Forschung ihren Ur-
sprung hat. Insgesamt war flr die Erstellung der Analyse wichtig, dass ein Bezug zur POC-Diagnostik und
den relevanten Fertigungstechnologien gegeben ist. Eine inhaltliche Priifung der Ergebnisse konnte auf-
grund der Datenmenge nur stichprobenartig erfolgen. Der Rohdatensatz wurde erganzt, bereinigt und mit
Hilfe der Ortsangaben wurden die Einrichtungen den relevanten Landkreisen zugeordnet. Insgesamt wur-

T NUTS-3 entspricht in Deutschland den Kreisen und kreisfreien Stadten.
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den 204.448 Patentfamilien und 14.533 Publikationen analysiert. Die Ergebnisse stellen eine erste Schat-
zung der Forschungs- und Technologiefelddynamik in der DIANA Region und im deutschlandweiten Ver-
gleich dar.

Neben der Makroperspektive wurde auch die Mikroperspektive Gber eine qualitative Datenerhebung
erfasst. Diese erfolgte in Form von zehn Interviews sowie zwei informellen Gesprachen mit Expertinnen und
Experten auf dem Gebiet Life Science, POC-Diagnostik im engeren Sinne sowie Akteurinnen und Akteuren
aus der regionalen Wirtschaft und Politik. Die Gesprachspartnerinnen und Gesprachspartner wurden dabei
im Voraus als potentielle Nachfrager oder Anbieter von POC-Diagnostik mit Unterstltzung des DIANA Kern-
konsortiums identifiziert, anschlieBend kontaktiert und in einem durchschnittlich einstindigen Gesprach
interviewt. Grundlage dafir war ein Interviewleitfaden. Die Gliederung des Leitfadens lasst sich dabei in
folgende Bereiche unterteilen: 1) allgemeine Informationen zur interviewten Person, 2) Nutzer- und Akzep-
tanzfragen (Nachfrageseite), 3) Bedarfe und Anforderungen an das DIANA Vorhaben und das Innovations-
feld, 4) Starken und Schwachen der Region sowie 5) regionale Innovationspotentiale hinsichtlich der Tech-
nologie (Angebotsseite) sowie der regionalen Beschaftigungs- & Fachkraftesituation und der politischen
Rahmenbedingungen. Jeweils finf Interviews entstammten der Nachfrage- und Angebotsseite (Tabelle 2).
Erstere steht dabei stellvertretend fiir die Gesprache mit zwei Krankenhausern bzw. deren medizinischen
Personal, einer Krankenkasse, einem Arzteverband sowie einer Einrichtung fir Labordiagnostik. Letztere
bundelt die Gesprache mit je einem Diagnostik-und technologiefokussierten Unternehmen, zwei Branchen-
und Unternehmerverbanden im Bereich Life Science und einer Wirtschaftsférderung.

Tabelle 2: Zusammentassung der Interviews (N= Anzahl der Interviews)

Nachfrageseite “ Angebotsseite “

Krankenhauser Technologische Unternehmen und Diagnos-
tikhersteller

Krankenkassen 1 Branchen- und Unternehmerverbande 2

Arzteverbande 1 Wirtschaftsforderung* 1

Einrichtung flr Labordiagnostik 1

Quelle: Eigene Darstellung,; *=an diesem Interview waren zwei Vertretungen der Einrichtung beteiligt

3.2 Datenanalyse

Die Datenanalyse auf der Makroebene lasst sich, wie bereits in Kap. 3.1 angefihrt, in die Analyse des
Marktumfelds und des Technologieumfelds differenzieren. Bei ersterem wurden die Daten der amtlichen
Statistik und der Unternehmensdatenbanken dazu genutzt, die Akteurslandschaft in der DIANA Region zu
guantifizieren und deskriptiv darzustellen. Dies ermdglichte einen Vergleich der relevanten Landkreise und
kreisfreien Stadte in der DIANA Region sowie den Vergleich der Blndnisregion mit der gesamtdeutschen
Situation.

Zur Analyse des Technologieumfelds wurden Publikations- und Patentdaten genutzt (Kap. 3.1). Die Ana-
lyse des Datensatzes der Publikationen fir die definierten Gruppen (Anzahl verschiedener Scopus-IDs) er-
maoglichte die Auswertung auf Landkreisebene (NUTS3) sowie die Identifikation der jeweiligen TOP Akteure
aus Wirtschaft und Wissenschaft. Die statistischnen Daten ermdglichen auBerdem die Quantifizierungen der
Anzahl der Publikationen und Akteure der Region, sortiert nach der Gruppierung. Bei der Auswertung der
Patentdaten flr die definierten Gruppen (Anzahl verschiedener Patentfamilien, Gruppe von Patentanmel-
dungen, die denselben oder dhnlichen Inhalt betreffen) wurde analog vorgegangen. Patentanmeldungen
und TOP Akteure wurden identifiziert und statistisch skizziert.

Die Datenanalyse auf der Mikroebene basiert auf den Protokollen der Interviews. Zur Auswertung wurde
ein Codesystem entwickelt. AnschlieBend wurden die Protokolle mit Hilfe der Software MAXQDA codiert.
Beispielhaft daflir stehen die Codes , technologische Bedarfe an die POC-Diagnostik” sowie , Kernerwar-
tungen an das DIANA Blindnis”. Die Ergebnisse der Interviews flieBen insbesondere in Kapitel 4.3. und 5.
ein.
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4 Relevante Stakeholder der DIANA Region

Das Forderprogramm ,, WIR!-Wandel durch Innovation in der Region” adressiert Blindnisse, die sich ei-
nerseits thematisch interdisziplindr und branchenlbergreifend aufstellen und andererseits maoglichst viele
verschiedene Akteuren aus Wirtschaft, Wissenschaft und Gesellschaft einbeziehen. Bereits jetzt ist das DI-
ANA Bundnis mit Gber 40 Partnern aus Forschung und Industrie in verschiedenen Branchen (wie Diagnostik,
Maschinen- und Anlagenbau sowie Werkzeug- und Formenbau) interdisziplinar aufgestellt. Zudem gibt es
bereits erste Partner aus der medizinischen Versorgung. Da jedoch insbesondere medizinische Produkte
Weise durch ein Zusammenspiel vieler Akteure gekennzeichnet sind — von der Entwicklung, Uber die Zulas-
sung bis hin zum Endanwender (u.a. Unternehmen, Regulation und Versorgung) — sollten auch weitere
potentielle Partner betrachtet werden. Dartber hinaus hat sich das DIANA Blndnis das Ziel gesetzt POC-
Diagnostik Uber die gesamte Wertschopfungskette hinweg zu betrachten.

Daher wurden zunachst potentiell relevante Stakeholder — also Akteure, die ein besonderes Interesse an
dem DIANA Vorhaben aufweisen (auch Interessengruppen) — mit Hilfe von relevanten Publikationen und
Uber Anbieter dhnlicher Technologien identifiziert.” Diese Stakeholder wurden anschlieBend im DIANA Kern-
konsortium nach ihrer Relevanz fir den Erfolg des Vorhabens bewertet. Abbildung 3 stellt die 20 Stakehol-
der des DIANA Vorhabens dar (Ergebnisse des Rankings im Detail siehe Tabelle 11 im Anhang). Die wich-
tigsten Stakeholder des Vorhabens sind die Unternehmen in den relevanten Branchen, Forschungseinrich-
tungen (FuE-Einrichtung) sowie Kranken- und Arztehauser (griin hinterlegter Ring). Diese Stakeholder sind
essentiell fir das Vorhaben und haben bereits eine Vielzahl von aktiven Vertretern im Blindnis. Nachfolgend
sind Unternehmerverbande und politische Akteure sowie zahlreiche weitere Akteure der medizinischen Ver-
sorgung relevant. Im auBeren Ring sind acht weitere Stakeholder zu finden, welche zumindest in die Kom-
munikationsstrategie des DIANA Vorhabens einbezogen werden sollten.

Nach diesem Uberblick wird dargestellt, wie diese Stakeholder speziell fiir die DIANA Region charakteri-
siert werden kdnnen. Dazu werden die Stakeholder zunachst quantifiziert und anschlieBend deren techno-
logische Bedarfe und Erwartungen an das DIANA Bundnis analysiert. Um die Komplexitat dieser weiteren
Betrachtungen zu reduzieren, wurden die 20 Stakeholder in Angebots- und Nachfrageseite gruppiert (siehe
Tabelle 3).

Abbildung 3: Ubersicht der relevanten Stakeholder — Tabelle 3: Stakeholder getrennt nach Nachfrage- und Ange-
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' U.a. (iber: Roski, R. (2009). Akteure, Ziele und Stakeholder im Gesundheitswesen—Business Marketing, Social Marketing und Ziel-
gruppensegmentierung. In Zielgruppengerechte Gesundheitskommunikation (pp. 3-31). VS Verlag fur Sozialwissenschaften.; F. Hoff-
mann-La Roche Ltd. (2021): https://www.roche.com/de/sustainability/approach/stakeholder engagement.htm?tab id=tab0 (Zugriff
am 21.04.2021).; Gentner, A., Elbel, G. K., Esser, R., Pistor, D., Langenberg, T., Lutter, T., Hagen, J. (2017). Mobile Health: Mit
differenzierten Diensten zum Erfolg. In Studienreihe Intelligente Netze. Deloitte.
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4.1  Angebotsseite

Mit Blick auf das adressierte Innovations- und Technologiefeld des DIANA Blndnisses soll im Folgenden
zunachst die Angebotsseite quantifiziert und hinsichtlich der regionalen Innovationsfahigkeit sowie der
langfristigen Perspektive fir Wachstum und Beschaftigung analysiert werden. Die Unternehmenslandschaft
in der erweiterten DIANA Region' umfasst laut Daten von DESTATIS Uber 204.000 Betriebe mit Gber 1,6
Mio. Beschaftigten. Damit kénnen rund 7% der Betriebe bzw. 6% der Beschaftigten in Deutschland der
erweiterten DIANA Region zugeordnet werden. Dieser Wert entspricht in etwa dem Anteil der untersuchten
Bundeslander Freistaat Sachsen und Freistaat Thirringen an der Gesamtbevolkerung bzw. dem Bruttoin-
landsprodukt Deutschlands. Nach der gebrauchlichen Klassifikation der Wirtschaftszweige (WZ 2008) bilden
die Abschnitte Baugewerbe (WZ 41-43), verarbeitendes Gewerbe (WZ 10-33), Handel; Instandhaltung und
Reparatur von Fahrzeugen (WZ 45-47) sowie Erbringung von freiberuflichen, wissenschaftlichen und tech-
nischen Dienstleistungen (WZ 69-75) Schwerpunkte der regionalen Unternehmenslandschaft.

Mit Blick auf die Entwicklung und Umsetzung von POC-Diagnostik sind produzierende Unternehmen
aus den Sektoren Medizintechnik, vor allem Diagnostikunternehmen, mikromechanischen Fertigung, Laser-
bearbeitung sowie dem Maschinen- und Anlagenbau von besonderer Bedeutung fir das DIANA Bilndnis.
Die strukturellen Voraussetzungen fir die Entwicklung des adressierten Innovations- und Technologiefelds
kdnnen mit Hilfe der Anzahl von Betrieben und Beschaftigten in den relevanten Industriefeldern abgeschétzt
werden. Die Daten in Tabelle 4 zeigen, dass in den relevanten Industriefeldern Gber 32.000 Betriebe und
mehr als 440.000 Beschaftigte in der erweiterten DIANA Region tatig sind. Sowohl die Anzahl der Betriebe
(+268%) als auch die Anzahl der Beschéaftigten (+35%) ist zwischen 2008 und 2018 gestiegen. Das Wachs-
tum in den relevanten Industriefeldern fallt geringer aus. Die Anzahl der Betriebe in den relevanten Indust-
riefeldern ist um +143% und die Anzahl der Beschaftigten um +33% gestiegen.

Im bundesweiten Vergleich zdhlen die Wirtschaftszweige Herstellung von Metallerzeugnissen (WZ 25),
Maschinenbau (WZ 28), Herstellung von Gummi- und Kunststoffwaren (WZ 22) sowie die Herstellung von
sonstigen Waren (WZ 32), zu der auch die Medizintechnik (WZ 32.5) zahlt, zu den wichtigsten Industriefel-
dern in der erweiterten DIANA Region. Im Freistaat Sachsen bilden, mit Blick auf die Zahl der Beschaftigten
und der Bruttowertschdpfung, die metallverarbeitende Industrie (WZ 25) und der Maschinenbau (WZ 28)
mit jeweils 19% der Beschaftigten wirtschaftliche Schwerpunkte. Im Freistaat Thiringen bildet die Herstel-
lung von Metallerzeugnissen (WZ 25) mit rund 14% der Beschaftigten ein Schwerpunkt der wirtschaftlichen
Aktivitat.

Neben der Unternehmenslandschaft sind 6ffentliche und private Hochschulen, Forschungseinrichtungen
sowie Aus- und Weiterbildungsbetriebe von besonderer Bedeutung fir das DIANA Blindnis. Laut Daten der
Gerit-Datenbank haben Uber 170 Hochschulen und Forschungseinrichtungen ihren Sitz in der erweiterten
DIANA Region, darunter neun Universitaten, 22 Fachhochschulen und 133 auBeruniversitaren Forschungs-
einrichtungen. Die Forschungsstandorte Dresden, Leipzig, Jena und Chemnitz bilden regionale Schwer-
punkte. Auch kommerzielle FUE-Dienstleister (WZ 72) sowie sonstige freiberufliche, wissenschaftliche und
technische Tatigkeiten (WZ 74) sind wichtige Akteure fir das DIANA Vorhaben. Mit 577 Betrieben und Gber
13.000 Beschéftigten kann das DIANA Blindnis auch hier auf regionale Wirtschaftsstrukturen aufbauen.
Daten der Unternehmensdatenbank Markus zeigen, dass Uber 1600 Aus- und Weiterbildungsbetriebe in
der DIANA Region ihren Unternehmenssitz haben. Auch hier bilden Leipzig, Dresden und Jena regionale
Schwerpunkte.

" Auf Ebene der Bundeslénder Freistaat Sachsen und Freistaat Thiiringen.
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Tabelle 4: Betriebe und Beschéftigung in der DIANA Region (Zahlen fir 2018)

Industriefelder (WZ 2008) Deutschland Erweiterte DIANA
Region
(NUTS-2)

Be- Beschaf- Be- Beschaf-
triebe tigte triebe tigte

17 Herstellung von Papier, Pappe und Waren dar-

aus 3.746 153.204 337 12.515
20 Herstellung von chemischen Erzeugnissen 7.061 391.310 393 14.504
21 Herstellung von pharmazeutischen Erzeugnissen 1.537 136.699 131 5.546
22 Herstellung von Gummi- und Kunststoffwaren 13.575 469.351 1.341 39.433
24 Metallerzeugung und -bearbeitung 4111 293.786 374 19.430
25 Herstellung von Metallerzeugnissen 31.592 793.222 3.537 85.685
clektronischer nd optschen Eeugnssen 8159 353753 se 39707
27 Herstellung von elektrischen Ausriistungen 9.119 493.983 922 32.639
28 Maschinenbau 25.555  1.226.059 2.002 70.256
32 Herstellung von sonstigen Waren 7.241 190.414 720 15.029
62 Erbringung von Dienstleistungen der Informati- 110799  861.072 5141 34.864

onstechnologie

71 Architektur- und Ingenieurburos; technische,

physikalische und chemische Untersuchung 142.004  818.124 11.595 49.385

72 Forschung und Entwicklung 9.144 193.762 577 13.313

74 Sonstige freiberufliche, wissenschaftliche und

technische Titigkeiten 95.857 210.655 4.120 8.369

Summe 469.500 6.585.394 32.136  440.675

Gesamt (Abschnitte B-N) 2.935.889 30.001.930 204.191 1.696.143

Quelle: Daten von Eurostat; eigene Darstellung

4.2 Nachfrageseite

Auf der Nachfrageseite bilden Krankenhauser (WZ 86.1), Arzt- und Facharztpraxen (WZ 86.21. 86.22)
sowie Pflege- und Wohnheime (WZ 87.1, 87.2, 87.3) wesentliche Stakeholder. Laut Daten der Kassenarzt-
lichen Bundesvereinigung (KBV) sichern rund 2000 Krankenhauser sowie 1200 Vorsorge- und Rehabilitati-
onseinrichtungen die stationare Versorgung und rund 181.000 Arztinnen und Arzte und Psychotherapeu-
tinnen und Psychotherapeuten die ambulante Versorgung in Deutschland.’

T KASSENARZTLICHE BUNDESVEREINIGUNG (KBV) (2021). https:/gesundheitsdaten.kbv.de/cms/html/16731.php (Zugriff am
22.04.2021).; KASSENARZTLICHE BUNDESVEREINIGUNG (KBV) (2021). https://gesundheitsdaten.kbv.de/cms/html/16417.php (Zu-
griff am 22.04.2021).
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Abbildung 4. Stakeholderlandschaft in der DIANA Region
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In der erweiterten DIANA Region gibt es insgesamt 49 Krankenhauser, davon 28 im Freistaat Sachsen
und 17 im Freistaat Thiringen. Neben den kommunalen Krankenhausern sind zahlreiche private Kranken-
hauser in der Region aktiv, letzte werden zum Teil von Uberregionalen Tragern betrieben. Daten der Unter-
nehmensdatenbank Markus zeigen, dass Uber 1600 Anwender in der DIANA Region ihren Sitz haben. Die

medizinische Infrastruktur ist regional sehr unterschiedlich ausgebaut. Die
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Abbildung 4 zeigt, dass die meisten Anwender in Dresden, Chemnitz und Leipzig aktiv sind. Aber auch
in den strukturschwachen Regionen finden sich zahlreiche Anwender, die relevante Stakeholder flr das
DIANA Blndnis darstellen.

4.3 Erwartungen und Bedarfe der Stakeholder

Neben der Quantifizierung der Stakeholder ist auch die frihzeitige Betrachtung der Erwartungen und
Bedarfe der Stakeholder von hoher Relevanz fiir die strategische Ausrichtung des Vorhabens und damit fur
den erfolgreichen Beitrag des Projekts zum regionalen Strukturwandel. Dementsprechend wurden die in-
terviewten Stakeholder (siehe 3.1.) zu ihren Erwartungen an das DIANA Blindnis befragt. Ferner wurden die
Interviewten nach ihren technologischen Bedarfen gefragt, um weitere potentiell wichtige Zukunftsthemen
des Biindnisses zu identifizieren.

Abbildung 5 zeigt die Erwartungen geordnet nach deren Relevanz fir die Stakeholder selbst und den
Erfolg des DIANA Biindnisses. Die Interviews mit Stakeholdern der Angebotsseite zeigten, dass sich ihre
dringendsten Erwartungen mit den Zielen des Strukturwandelprogramms decken: den Wandel hin zu dem
neuen Innovationsfeld POC-Diagnostik durch die Aufnahme neues Branchenwissens und die Ubersetzung
dieses Wissens in tatsachliche Produkte (Erwartung 1 und 3). Dabei betonten speziell die im Bereich Diag-
nostik eher unerfahrenen Unternehmen die Bedeutung des DIANA Biindnisses, da die Umstellung eines
Unternehmens auf eine neue Branche hohe Investitionen und eine Laufzeit von ca. 5-6 Jahren, insbesondere
im Bereich Medizintechnik, mit sich bringt. Daher wird gerade die Langfristigkeit des Vorhabens positiv
bewertet. Zudem wollen sowohl erfahrenere als auch unerfahrene Stakeholder der Angebotsseite neue
Partner in der Region kennenlernen, vor allem auBerhalb des lokalen Kreises (Stadt oder Landkreis). Jedoch
beinhaltet dies nicht nur andere Unternehmen und FuE Einrichtungen, sondern auch explizit den Zugang
zur Nachfrageseite , Technologie zu haben ist schén und gut, sie muss aber eng mit den Anwendern erar-
beitet werden. Die Kommunikation zwischen Entwicklern und Anwendern ist durchaus noch zu optimieren
in Sachsen” (Interview 4, Angebotsseite). Mit einer insgesamt mittleren Relevanz wurde der Anstof3 zu
neuen Unternehmensgrindungen und speziell die Ansiedlung von Zweigstellen medizinischer Konzerne
durch das Vorhaben genannt. Auf der Nachfrageseite haben die medizinischen Akteure die Steigerung der
Akzeptanz von POC-Diagnostik durch zwei Aspekte angesprochen. Zum einen erwarten sie durch das DI-
ANA Bindnis wirtschaftlich tragfahige Produkte und zum anderen erhoffen sie sich Lésungen zur Steige-
rung der Akzeptanz von POC-Diagnostik. Dies betrifft bspw. das Vertrauen von Medizinerinnen und Medi-
zinern in Tests, die durch Patienten und Patientinnen durchgefiihrt wurden. Zudem erwartet die Nachfra-
geseite spannende neue Projekte gemeinsam mit den Kliniken im POC-Diagnostik Bereich, aber auch in
Kombination mit anderen Bereichen. Auf beiden Seiten wird eine hohe Sichtbarkeit des Netzwerks erwartet,
um zum einen den Standort bekannter und attraktiver fir Arbeitskrafte, Kunden und Investoren zu gestal-
ten und zum anderen, um maglichst viele Bindnispartner kennenzulernen. Zuletzt wurde von beiden Seiten
die Erwartung geauBert, dass die Entwicklungen der Technologie und Entscheidungen auf politischer Ebene
vorangetrieben werden.

Abbildung 5: Matrix der Erwartungen der Stakeholder an das DIANA Blindnis

1. Ubersetzung der Forschung in regionale Wertschépfung
. . . 2. Neue Partner kennenlernen
. 3. Neuen Markt erschlieRen (Marktwissen &
Marktanwendungspotentiale)

. . Grindung neuer Unternehmen in dem Bereich (Zweigstellen
. von Unternehmen)

Sehr hoch

IS

5. Zugang zu Nachfrageseite

6. Sichtbarkeit des Netzwerks & Standortmarketing
7. Entscheidungen & Entwicklung beschleunigen
8
9

Relevanz fiir die Stakeholder

. Wirtschaftlich tragfahige Produkte

. Interessante neue Forschungsprojekte (bspw. mit
Telemedizin)

10. Akzeptanz von POC Diagnostik bei regionalen Medizinern

. Angebotsseite .Nachfrageseite . Beide Seiten

Mittel

Mittel Sehr hoch

Relevanz fiir den Erfolg des DIANA Biindnisses

Quelle: Eigene Darstellung

Die Befragung zu den technologischen Bedarfen war deutlich durch die Nachfrageseite gepragt (siehe
Abbildung 5). Neben zahlreichen Krankheiten, die adressiert werden kénnen, wurde vor allem betont, dass
die Gestaltung von POC-Diagnostik stark von der medizinischen Einrichtung bzw. dem Endanwender der
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des Tests abhangt. Dies geht soweit, dass eine Studie zu den Entlastungsméglichkeiten durch POC-Diag-
nostik bei diverseren Versorgungsengpassen und Licken gefordert wurde. In Richtung Technologie wurde
nachfrageseitig besonders haufig die Verkntpfung von POC-Diagnostik mit einer IT Schnittstelle gewinscht,
zur Dokumentation und Patientenkommunikation. Angebotsseitig wurde genannt, dass speziell der Bedarf
nach mehr Forschung zu neuen und innovativen Reagenzien fehlt und damit wurde die Hoffnung verbun-
den, dass durch das DIANA Blindnis neue Partner in dem Bereich sichtbar werden bzw. mit neuen Forschun-
gen in diesem Bereich beginnen.

Uber die technologischen Bedarfe hinaus wurden auch Treiber fiir POC-Diagnostik genannt, welche die
aktuell und zukinftig hohe Bedeutung des Innovationsfelds verdeutlichen und damit auch den passenden
Zeitpunkt DIANA gerade jetzt voranzutreiben. Allen voran sagten sowohl die Vertretenden der Angebots-
als auch der Nachfrageseite, dass die aktuelle Corona-Pandemie das Innovationsfeld in das Bewusstsein der
Unternehmen, Verbraucher und Politik gebracht hat. Ferner ist der der Wunsch sich selbst und vor allem die
eigene Gesundheit zu vermessen ein wachsender Trend seitens der Verbraucher, der ebenfalls POC-Diag-
nostik vorantreibt. Gefragt nach regionsspezifischen Treibern, gaben die medizinischen Stakeholder vor al-
lem die wachsende Uberalterung der Region und die damit verbundenen Alterskrankheiten an. Zudem
wurde die zunehmend schlechter werdende Versorgung im landlichen Raum genannt. Beide Aspekte zahlen
auf die Ubergeordnete Idee ein, dass es , leichter [sein] sollte die Diagnostik zum Patienten zu bringen, als
andersherum” (Interview 1, Nachfrageseite).! Angebotsseitig wurde als Treiber vor allem der Druck den
regionale Unternehmen dadurch verspiren, dass die traditionellen Branchen schrumpfen und neue Markte
gesucht werden, genannt. Dahingehend wird die Medizintechnik als besonders attraktiv wahrgenommen.
Auch dies spricht fir die Notwendigkeit einer Strukturwandelinitiative.

' Darlber hinaus wurden auch die Vor-und Nachteile der POC-Diagnostik besprochen. Diese wurden jedoch ausschlieBlich von der
Nachfrageseite genannt und hatten keinen regionalen Bezug. Daher ist die Ubersicht dieser Ergebnisse lediglich im Anhang in Ab-
bildung 13 zu finden.
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Abbildung 6: Zusammenfassung der technologischen Bedarfe sowie Treiber von POC-Diagnostik aus Sicht der Stake-
holder (grin=Angebotsseite; blau=Nachfrageseite; grau= beide Seiten)

Treiber POC-Diagnostik Bedarfe POC-Diagnostik

Allgemein
@ Corona als ,Megatreiber*
@ Ganzheitliche Betrachtung der Medizin

@ Zunehmende personalisierte Medizin,
Antibiotika-Resistenzen

@ .Quantified self* Bewegung in der
Bevolkerung

@ Auslagerung von Versorgung in Homecare
® Telemedizin
@ Auch fir Polizei interessant

Regionalspezifisch

@ Uberalterung & Immobilitat, gerade im
landlichen Raum

@ Traditionelle Branchen lohnen nicht mehr
@ Medizintechnik ist ein wachsender Markt

Quelle: Eigene Darstellung

Allgemein

@ Praktikabel, ,|diotensicher, leicht integrierbar, ohne Zusatzgerat, wenig invasiv, klein,
<20 Min. Auswertung, Spezifitit & Sensitivitat >90%, Lagerung > -30 Grad,
Lichtunempfindlich

@ Fruhzeitige Diagnose

@ Wer/Was muss entlastet werden?

@ Umfassende Diagnostik im hauslichen Umfeld ist Neuland
Krankheitsspezifisch

@ Sehr spezifisch je nach Krankheit (Technologie & Arbeitsprozess der ausfiihrenden
Person/Einrichtung)

@ Alterskrankheiten, Antibiotikaresistenz, personalisierte Med., Tests fiir die bei der
Patientenaufnahme relevant sind

@ POC-Diagnostik fiir Bildanalysen (Dermatologie)

Technologie & Kl

@ Schnittstelle zur Dokumentationssoftware, weil
@ Med. Personal muss Richtigkeit der Durchfahrung nachweisen
@ Kommunikation zw. Behandelnden & Patient*in (KH Cloud, Smartphone)
@ Datenakkumulation zur Identifikation von Krankheiten in Regionen

@ Forschung an Reagenzien

@ Komplexere Diagnostik > Qualitatssicherung erschwert
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5 Potentiale und Defizite der Region

Im Folgenden werden die regionalen Besonderheiten vertiefend betrachtet und deren Relevanz flr die
zuklinftige Entwicklung der Region dargestellt. Dazu werden die Ergebnisse der Analyse der Sekundarsta-
tistik sowie die der Interviews getrennt nach technologischen, wirtschaftlichen, fachkraftespezifischen und
politischen Potentialen und Defiziten aufgefiihrt.

5.1 Technologische Potentiale und Herausforderungen

Exzellente Forschung und anwendungsorientierte Entwicklung leisten wichtige Beitrdge zu Wohlstand
und Beschéaftigung sowie zur wirtschaftlichen und gesellschaftlichen Entwicklung. Der erfolgreiche Transfer
von wissenschaftlichen Erkenntnissen und Methoden in die praktische Anwendung in Gesellschaft, Wirt-
schaft und Politik bildet die Grundlage flr Innovationen mit wirtschaftlicher oder sozialer Wirkung. Die
Analysen im Rahmen dieser Studie zeigen, dass die DIANA Region Uber zahlreiche Universitaten, Fachhoch-
schulen mit angegliederten An-Instituten sowie 6ffentlich und privat finanzierten Forschungseinrichtungen
(AuF) im grundlagen- und anwendungsorientierten Forschungsbereichen verfiigt. Zudem sind in der Region
forschende Unternehmen, Kliniken, Verbande (u.a. Biosaxony) und 6ffentliche Akteure (u.a. WFS, LEG) pra-
sent, die in dem adressierten Innovations- und Technologiefeld aktiv sind.

Tabelle 5: Publikationsaufkommen der DIANA Region im adressierten Innovationsfeld (2015-2020)

Landkreis
(NUTS-3)

(]
w
w
()]
N
o
=
?.

Mikrofluidik und

Fertigungstechnologien
Messsignalverarbeitung
Verfahren zur Herstellung
von POC
Messsignalverarbeitung
von POC
Abformtechnologien und
Abformung
Mikrofluidik und spa-
nende/abtragende Strukturie-
rungsprozesse
Mikrofluidik und Signalverar-
beitung/-auswertung

Dresden, Stadt 172 1013 252 147 91 73 250 246 402 1051
Bautzen 5 8 5 3 4 4 5 7 10
Gorlitz 2 2
MeiBen 1 5 4 1 1 4

Sachsische

Schweiz 5 12 3 5 2 1 2 4 4 12
Chemnitz, Stadt 31 312 94 28 18 22 45 62 107 320
Erzgebirgskreis 3 3
Mittelsachsen 13 100 32 12 12 5 16 24 37 107
Vogtlandkreis 2 1 2 1 1 2
Zwickau 2 15 2 2 2 15 1 3 15
Leipzig, Stadt 168 387 91 142 37 17 105 123 178 428
Leipziger Land 2 2 1 2 1 1 1 1 2
Nordsachsen 2 2
Gera 1 2 1 1 1 1 1 1 2
Jena 155 483 126 123 67 9 142 158 228 518
Altenburger Land 0
Gesamt 496 2168 547 416 201 119 518 568 882 2284
Deutschland 3637 13422 3972 2883 1480 558 2299 2490 5770 14533

Quelle: Elsevier Scopus, eigene Darstellung

Die Daten in Tabelle 5 zeigen, dass die Universitatsstadte Chemnitz, Dresden, Jena und Leipzig regionale
Schwerpunkte mit Blick auf das Publikationsaufkommen in dem untersuchten Innovations- und Technolo-
giefeld bilden. Im Untersuchungszeitraum wurden 416 Publikationen (18% des Publikationsaufkommens in
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Deutschland) veroffentlicht, die Verfahren zur Herstellung von POC-Diagnostik adressieren. Mit 201 Publi-
kationen (14% des Publikationsaufkommens in Deutschland) adressieren weniger Publikationen die Mess-
signalverarbeitung in der POC-Diagnostik. Der vergleichbar hohe Anteil der Publikationen im Bereich der
POC-Diagnostik deutet auf eine regionale Konzentration der FUE-Kompetenzen in der DIANA Region hin.
Die Daten zeigen auch, dass die FUE-Kompetenzen in den kreisfreien Stadte Dresden, Leipzig und Jena mit
einer gut etablierten 6ffentlichen FuE-Infrastruktur deutlich starker ausgepragt sind als beispielsweise in den
strukturschwachen Landkreisen der DIANA Region. Die rdumliche Ungleichverteilung zeigt sich in mehreren
Auswertungen dieser Potentialstudie. Das DIANA Bindnis sollte die Herausforderung adressieren und ge-
zielt die regionale Vernetzung und Starkung der strukturschwachen Regionen in der Netzwerkentwicklung
berlcksichtigen.

Im Bereich der Fertigungstechnologien zeigt sich ein dhnliches Bild mit Blick auf die FUE-Kompetenzen.
Regionale Schwerpunkte bilden Dresden, Jena, Leipzig und Chemnitz im stadtischen Umfeld. Neben dem
Landkreis Mittelsachsen sind hier jedoch noch die Landkreise Zwickau und Sachsische Schweiz-Osterzge-
birge zu nennen. Hinsichtlich der relevanten Fertigungstechnologien sind keine signifikanten Unterscheide
erkennbar, mit 568 Publikationen liegt das Publikationsaufkommen fir Mikrofluidik und spanende/abtra-
gende Strukturierungsprozesse leicht tUber dem Wert fir Mikrofluidik und Abformung (518). Wahrend
Chemnitz und Mittelsachsen starker im Bereich der Mikrofluidik und spanende/abtragende Strukturierungs-
prozesse aufgestellt sind, fokussiert der Landkreis Zwickau starker auf Mikrofluidik und Abformung.

Die Daten in Abbildung 7 zeigen, dass die Uberregionale Vernetzung bereits sehr gut entwickelt ist.
Akteure aus der DIANA Region kooperieren in mehr als dreiviertel aller Ko-Publikationen mit Bezug zu Ver-
fahren zur Herstellung von POC-Diagnostik mit Uberregionalen Partnern. Akteure aus der DIANA Region
kooperieren insbesondere mit nationalen und internationalen Hochschulen, Forschungseinrichtungen und
Unternehmen. Im regionalen Vergleich fallt auf, dass lokale Kooperationspartner zunachst die wichtigsten
Partner in den Universitatsstadten Chemnitz, Dresden, Jena und Leipzig darstellen. Darlber hinaus ist die
regionale Kooperation zwischen den Universitatsstadten relativ gut ausgepragt. Die Vernetzung zwischen
Stadt und Land ist weniger stark ausgepragt.

Abbildung 7: Ko-Publikationen der DIANA Region in Verfahren zur Herstellung von POC-Diagnostik (2015-2020)

Fer @ i e
P =
Soremeas =

" Detjfs;;h];nd w Erzgebirgsl;f.éis L m Leipziger Land [ VogtI;ndkr;is
m Bautzen m Gorlitz m Meilen

m Jena m Mittelsachsen
m Dresden m Leipzig, Stadt m Sach. Schweiz

Quelle: Elsevier Scopus; eigene Darstellung

In Tabelle 6 sind die wichtigsten Kooperationspartner aus Wissenschaft und Wirtschaft abgetragen. Im
Bereich der Wissenschaft kooperieren Akteure aus der DIANA Region mit den flihrenden FuE-Einrichtungen
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in Deutschland. Auslandische Kooperationspartner spielen eine geringere Rolle, wenngleich auch mit Part-
nern aus GroBbritannien, Osterreich, Schweiz, Frankreich, USA sowie weiteren Landern zusammengearbei-
tet wird. Mit Blick auf die Ko-Publikationen mit Partnern aus der Wirtschaft finden sich drei Unternehmen,
die ihren Sitz in der DIANA Region haben. Darlber hinaus kooperieren Akteure aus der Region mit etablier-
ten POC-Diagnostikunternehmen.

Tabelle 6: Wichtige Kooperationspartner aus Wissenschaft und Wirtschaft im Bereich Verfahren zur Herstellung von
POC-Diagnostik gemessen in Ko-Publikationen (2015-2020)

- Wissenschaft Wirtschaft

1 Universitat Freiburg im Breisgau (124 Ko- Roche Diagnostics GmbH (56 Ko-Publikationen +
Publikationen) 40 Ko-Publikationen mit weiteren Konzenteilen)
2 Charité — Universitatsmedizin Berlin (101 Ko- ~ Microfluidic ChipShop GmbH (23 Ko-Publika-
Publikationen) tionen)
3 Forschungszentrum Jilich (89 Ko-Publikatio- Euroimmun AG (14 Ko-Publikationen)
nen)

4 Ludwig-Maximilians-Universitat Minchen (81  Jobst Technologies GmbH (14 Ko-Publikationen)
Ko-Publikationen)
5  Technische Universitat Minchen (72 Ko-Pub-  Selfdiagnostics GmbH (11 Ko-Publikationen)

likationen)
6 Universitat Heidelberg (64 Ko-Publikationen) Robert Bosch GmbH (10 Ko-Publikationen)
7 Universitat Tubingen (62 Ko-Publikationen) IDS Immunodiagnostic Systems Deutschland

GmbH (8 Ko-Publikationen)
8 Technische Universitat Berlin (50 Ko-Publika- ~ BiFlow Systems GmbH (8 Ko-Publikationen)

tionen)
9 Universitatsklinikum Heidelberg (48 Ko-Publi- ADx NeuroSciences NV (8 Ko-Publikationen)
kationen)
10 Ruhr-Universitat Bochum (43 Ko-Publikatio- SYNLAB International GmbH (7 Ko-Publikatio-
nen) nen)

Quelle: Elsevier Scopus, eigene Berechnung

Die FUE-Kompetenzen sind in kreisfreien Stadten und Landkreisen mit einer weniger hohen Dichte an
lokalen FuE-Einrichtungen naturgemaf3 geringer einzuschétzen. Allerdings bedeutet dies nicht, dass in den
strukturschwachen Landkreisen keine Forschung, Entwicklung und Innovation stattfindet. Vielmehr sind
auch hier Hochschulen, auBeruniversitaren Forschungseinrichtungen und Unternehmen aus der Wirtschaft
in dem adressierten Innovations- und Technologiefeld aktiv und damit relevante Blndnispartner fir das
DIANA Vorhaben. Daher ist neben den Forschungsstandorten Chemnitz, Dresden, Jena und Leipzig der
Landkreis Mittelsachsen im regionalen Vergleich hervorzuheben. Insbesondere das Kurt-Schwabe-Institut
flr Mess- und Sensortechnik Meinsberg e.V. in Waldheim und die Technische Universitat Bergakademie in
Freiberg sind mit wissenschaftlicher Forschung in der POC-Diagnostik aktiv. Aus Basis der vorliegenden Da-
ten ist davon auszugehen, dass im Landkreis Altenburger Land und der kreisfreien Stadt Gera keine nen-
nenswerten FuE-Kompetenzen in der POC-Diagnostik angesiedelt sind.

Die Analyse der Patentfamilien gibt Aufschluss Uber die technologischen Entwicklungen in der DIANA
Region. Die regionalen Patentaktivitadten in dem adressierten Innovations- und Technologiefeld sind in Ta-
belle 7 abgetragen. Die Patentdaten deuten darauf hin, dass in der Region die gute wissenschaftliche For-
schung in der POC-Diagnostik noch nicht in Technologieentwicklung Gberfihrt wird. Wahrend in der POC-
Diagnotik noch sehr wenige Patentanmeldungen identifiziert werden kénnen, kann das DIANA-Vorhaben
auf FUE-Kompetenzen in den Bereichen Fertigungstechnologien sowie Mikrofluidik und Signal-verarbei-
tung/-auswertung aufbauen. Aufféllig ist, die Konzentration der FUE-Kompetezen in Dresden, lediglich im
Bereich Mikrofluidik und Signal-verarbeitung/-auswertung kénnen Patentanmeldungen aus anderen Teilen
der DIANA-Region identifiziert werden.
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Tabelle 7: Patentfamilien der DIANA Region im adressierten Innovationsfeld (2015-2019)

Landkreis
(NUTS-3)

c
.2
=)
K]
<]
c
=
[
]
2
wn
=)
c
3
2
=
o
]
('Y

Messsignalverarbeitung

Verfahren zur Herstel-

lung von POC

Messsignalverarbeitung

von POC

Abformtechnologien und

-prozesse

Mikrofluidik und
Abformung

Mikrofluidik und spa-
nende/abtragende Struktu-

rierungsprozesse

Mikrofluidik und Signal-
verarbeitung/-auswertung

Dresden, Stadt 4 85 86 2 3 1 9 8 88 106
Bautzen 8 7 1 1 7

Gorlitz 8 8 8

MeiBen 1 1
Sachsische

Schweiz 1 ! !
Chemnitz, Stadt 14 12 12 16
Erzgebirgskreis 6 5 5
Mittelsachsen 1

Vogtlandkreis 4 1 1 4
Zwickau 4 5 5

Leipzig, Stadt 8 4 4 8
Leipziger Land

Nordsachsen 4 3 3 5
Gera

Jena 78 76 4 76 87
Altenburger Land 2 4 4 4
Gesamt 4 221 210 2 3 2 10 12 212 260
Deutschland 76 16673 17567 64 44 54 157 299 17650 20448

Quelle: EPO-Patstat 2019b, eigene Darstellung

Die zuvor besprochenen vielfaltigen technologischen Potentiale in der Region wurden auch von den
Interviewten der Angebotsseite widergespiegelt. Diese Potentiale zeigen sich einerseits in der FUE der Un-
ternehmen selbst, aber auch in der sehr guten Forschung der Universitaten und auBeruniversitaren For-
schungseinrichtungen. Diese Vielfalt bildet laut der Interviewten eine gute technologische Grundlage fir
einen Strukturwandel — speziell fir das Innovationsfeld ,POC-Diagnostik”. Dazu kommt, dass durch die
zahlreichen Forderungen zur Bekampfung der Corona-Pandemie einige Unternehmen aus eher traditionel-
len Branchen erste Projekte im Bereich Medizintechnik realisieren und damit den Aufbau neuer Kompeten-
zen angestoBen haben. Durch das DIANA Vorhaben kdnnen diese Kompetenzen ausgebaut und verstetigt
werden. Ein weiteres angebotsseitiges Potential ist die wachsende Bedeutung der Medizintechnik im Drei-
landereck. Als bestehende Herausforderung wurde der noch ausbaufahige Transfer von Wissen und Tech-
nologien aus der Forschung in die regionale Industrie genannt. Speziell KMU sollten, laut der Interviewten,
starker von (auBer-) universitaren Forschern adressiert werden.

Sowohl auf der Angebots- als auch auf der Nachfrageseite wurde der lange Entwicklungs- und Zulas-
sungszeitraum der Medizintechnikbranche genannt. Dies ist zwar ein generelles und kein regionales Prob-
lem, allerdings ist dieser langwierige und kostenintensive Zulassungsprozess auch fir die regionalen KMU
herausfordernd.

Wie in Abbildung 8 ersichtlich, berichteten die Interviewten der Nachfrageseite, dass das Vertrauen in
POC-Diagnostik noch ausbaufahig ist (auch siehe 4.3.). Allerdings wurden auch viele Bereiche genannt bei
denen POC-Diagnostik bereits zum Alltag gehort, wie etwa bei der Messung von Blutzucker, Elektrolyten
und der Blutgasanalyse. Die Gesprachspartner und Gesprachspartnerinnen aus den Krankenhausern nann-
ten als Problem, dass die Technologie in den landlichen Klinken oft veraltet ist und gleichzeitig die finanzi-
ellen Mittel zur Erneuerung fehlen. Dahingehend wurde berichtet, dass es bei den Interviewten keine ge-
nerelle POC-Einkaufstrategie gibt, sondern alle dahingehenden Anschaffungen fallspezifisch betrachtet
werden. Daher wurde zu bedenken gegeben, dass neue POC-Diagnostika nicht nur technologische Vorteile
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bieten sollten, sondern auch mit den Kosten der bisherigen Labordiagnostik konkurrenzfahig sein und zu-
dem einfach in die bestehenden Arbeitsablaufe der Einrichtungen integrierbar sein sollten. Kostenseitig
betrifft dies die Kosten fir die Tests und ggf. die dazugehdrigen Geréte, die Personalkostensatze fir die
Durchflhrung der Tests sowie Kosten (-einsparungen) durch neue Wege in Transsport und Lieferung. Als
groBes regionales Potential wurde genannt, dass es bereits einige medizinische Modelprojekte in der Region
gibt, welche neuen Technologien sehr aufgeschlossen gegenlberstehen.

Abbildung 8: Zusammenfassung der technologischen Potenziale und Defizite auf Basis der Interviews und der sekun-

darstatistischen Analyse

Potentiale Defizite
Q . .
= Hohe und sehr gute FUE Kapazitat (DD & LEI & C) Kostenintensive Zulassung
g Vielfaltige Technologien; besonders Sensor- & FuE kommtzu selten in die regionale Industrie
s Messtechnik, (Mikro-) Elektronik, Automatisierung, wenig regionale Kooperationen
% Fertigungstechnologie Wenig Technologieentwicklung, d.h. wenig Patente
0o Technologische Grundlagen sind vorhanden
c . . .
< Durch die Corona-Pandemie haben viele Langer Entwicklungshorizont der Branche
Unternehmen erste Kompetenz aufgebaut
Medizintechnik als wachsende Branche im
Dreilandereck Vertrauen in POC-Diagnostik ist noch ausbaufahig
Uberregionale Netzwerke bestehen Veraltete Technologien in den Krankenhauser &
" wenige Budget fiir Neues
-*q—'; » Krankenhauser mit schlechtem WiFi Netz auf dem
$ Land
cf_lé) = Standardisierung und Digitalisierung der
= Patientenakte
= * Viele quellprojekte im medizinischeq Bereich in = Keine POC-Diagnostik Strategie an
© der Region (bspw. Weiwasser & Marienberg) Krankenhausern
=

Quelle: Eigene Darstellung

5.2 Wirtschaftliche Situation

Die Daten in Tabelle 8 zeigen, dass die Unternehmenslandschaft in den relevanten Branchen (vg. Ab-
grenzung in Tabelle 14 im Anhang) gut entwickelt ist, aber im Vergleich noch relativ klein ist. In der regio-
nalen Betrachtung sind in der gesamten DIANA Region Unternehmen aktiv, die den relevanten Branchen
flr das DIANA-Vorhaben zugeordnet werden kénnen. Besonders viele Unternehmen in den Bereichen POC,
Fertigungstechnologien und Messsignalverarbeitung haben ihren Unternehmenssitz in Chemnitz. Wahrend
die Unternehmenslandschaft in Jena in der Messsignalverarbeitung besonders gut entwickelt ist, liegen die
Potentiale der Unternehmenslandschaft im Freistaat Sachsen starker auf der POC-Diagnostik und den Ferti-
gungstechnologien sowie Forschung und Entwicklung. Absehbar ist, dass die POC-Diagnostik sowie Ferti-
gungstechnologien den nationalen und internationalen Markt adressieren und damit Potential fir die wirt-
schaftliche Entwicklung in der Region zu erwarten sind. Die Weiterentwicklung der POC-Diagnostik kdnnte
die regionale Bedeutung der Medizintechnik starken und neue Mdglichkeiten fir Wohlstand und Beschaf-
tigung leisten. Im Bereich der Fertigungstechnologien bietet das DIANA Vorhaben Diversifizierungspotenti-
ale, um den Herausforderungen bzgl. der Abhdngigkeit von der Automobilindustrie zu begegnen. Mit Blick
auf die Industriestruktur fallt auf, dass wenige chemische- und pharmazeutische Unternehmen in Sitz der
DIANA Region haben (siehe Tabelle 4). Daher ist davon auszugehen, dass wesentliche Vorleistung fir die
POC-Produktion aus anderen Regionen bezogen werden missen. Anwender finden sich in allen Teilen der
DIANA Region und kommen als Pilot- bzw. Leadpartnern in Frage, wobei zahlreiche Krankenhauser und
Alten- und Pflegeeinrichtungen in der Region von Uberregionalen Tragern betrieben werden. Hier ware zu
prifen, ob ein regionales Testfeld in diesen Einrichtungen mdglich ist oder sich Einrichtungen besser eignen,
die durch kommunale und regionale Akteure betrieben werden. Auffallig ist weiterhin die starke Konzent-
ration der Aus- und Weiterbildungsunternehmen in den Ballungszentren. Mit Blick auf die Aus- und Wei-
terbildung von Fachkréften aus strukturschwachen Regionen ergeben sich hieraus gesteigerte Mobilitats-
anforderungen und ggf. Mobilitatsbewegungen in die Ballungszentren.
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Tabelle 8: Unternehmen in den relevanten Branchen

. . Aus- und
Landkreis (NUTS-3) POC t:::\tr:?):‘:ggi:n V“:::;;?:‘ar:;, Anwender Weiterbil- Summe
dung
Dresden, Stadt 52 44 183 36 55 4 5.418
Bautzen 54 100 64 13 44 2 5.075
8 Gorlitz 41 60 53 31 48 2 4.949
g MeiBen 27 55 55 6 24 1 3.676
Sachsische Schweiz 55 45 78 14 40 3 5.308
Chemnitz, Stadt 129 63 617 103 59 6 14.066
. Erzgebirgskreis 48 44 56 11 34 2 3.779
£ Mittelsachsen 49 66 56 17 26 2 4.402
@
S Vogtlandkreis 33 28 45 4 18 3.419
Zwickau 30 34 64 16 30 2 4.146
= Leipzig, Stadt 76 44 562 112 54 15 14.295
% Leipziger Land 28 24 81 15 29 4.110
Nordsachsen 20 21 46 5 23 3.160
& Gera 15 10 25 3 9 1.668
;—E Jena 47 34 118 75 13 3 2.152
Altenburger Land 13 11 9 2 13 1 1.286
Gesamt 717 683 2112 463 519 43 5.418
Deutschland 19391 18196 76885 8129 1603 1604 125.808

Quelle: Unternehmensdatenbank MARKUS; eigene Darstellung

Tabelle 9 zeigt, dass die Unternehmenslandschaft in der DIANA-Region von Kleinteiligkeit gepragt ist. Rund
99,4% der Betriebe in der DIANA-Region sind nach EU-Definition kleine und mittlere Unternehmen (KMU)
mit weniger als 250 Mitarbeitenden. Es ist davon auszugehen, dass KMU in der Regel auf Grund , der kurzen
Wege" schneller strategische Entscheidungen treffen kénnen. KMU sind meist agiler als GroBunternehmen
und koénnen schneller auf innovative Impulse reagieren. Jedoch fehlen KMU oft die zeitlichen und personel-
len Kapazitaten sowie die finanziellen Mittel um die Innovationspotentiale fir eine ganze Region zu erschlie-
Ben. Das Weitern sind bereits zahlreiche nationale und internationale Unternehmen, z.T. GroBunternehmen
wie Roche, Robert Bosch, Siemens und weitere, mit eigenen POC-Lésungen am Markt und damit potentielle
Wettbewerber. Das Fehlen von groBen und sehr groBen Unternehmen bildet aus Sicht des regionalen Struk-
turwandels eine Herausforderung dar. In der erweiterten DIANA Region leben Uber 6,2 Mio. Menschen und
ein GroBteil der Bevidlkerung mittel- bis langfristig eine Beschaftigungsperspektive brauchen. Es ist nicht
davon auszugehen, dass einige wenige kleine Unternehmen wesentliche Impulse zum Strukturwandel leis-
ten werden. Viel mehr ist ein abgestimmtes Vorgehen und Uberregionale Kooperation mit strategischen
Partnern notwendig, um die POC-Diagnostik als flihrendes Industriefeld in der Region zu entwickeln.
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Tabelle 9: Unternehmen nach GroBenklassen

Landkreis (NUTS-3) Kleine Mittlere Sehr GroBe
Dresden, Stadt 19989 1952 460 104 22505
Bautzen 10029 1058 239 44 11370
é Gorlitz 8407 861 183 38 9489
g MeiBen 8736 892 179 31 9838
Sachsische Schweiz 9286 778 168 33 10265
Chemnitz, Stadt 8620 922 214 58 9814
N Erzgebirgskreis 12610 1266 273 41 14190
E Mittelsachsen 10818 1078 257 43 12196
Sv Vogtlandkreis 8652 783 200 32 9667
Zwickau 10950 1056 250 52 12308
= Leipzig, Stadt 21528 1881 409 99 23917
o
] Leipziger Land 9428 850 162 23 10463
Nordsachsen 6972 652 129 29 7782
5 Gera 3031 294 60 15 3400
;—E Jena 3075 372 109 39 3595
Altenburger Land 2739 243 62 12 3056
Gesamt 154870 14938 3354 693 173855
in % 89,1% 8,6% 1,9% 0,4%

Quelle: DESTATIS; eigene Darstellung

Die Ergebnisse der sekundarstatistischen Analyse zur wirtschaftlichen Situation wurden durch die Inter-
views bestatigt. Allen voran die Kleinteiligkeit der Wirtschaftsstruktur der DIANA Region wurde mit Aussa-
gen wie , Wir sind durch KMU gepragt, das heiBBt eigentlich groBes K kleines M” bekraftigt (Interview 2,
Angebotsseite). Dabei wird betont, dass schon viele Biotechnologieunternehmen bestehen, jedoch werden
mehr Biochemieunternehmen gewtnscht u.a. um die Forschung an innovativen Reagenzien voranzutreiben.
Zudem fehlt Unterstlitzung bei der Zertifizierung von medizintechnischen Produkten. Flr entsprechende
Schulungsangebote und Tests missen aktuell meist Partner auBerhalb der Region herangezogen werden.
Ein weiteres Defizit ist die mangelnde Bekanntheit insbesondere von Biotechnologieunternehmen. Der
Standort Jena ist in dem Bereich sichtbar. Hier kann das DIANA Biindnis ansetzen und die Sichtbarkeit der
gesamten DIANA Region starken. Auf der lokalen Ebene arbeiten die Partner bereits sehr gut zusammen,
was auch in der sekundarstatistischen Analyse am Beispiel Dresdens schon sichtbar wurde (Abbildung 7),
jedoch fehlt die Vernetzung zwischen den Bezirken, speziell zwischen Partnern in den Ballungszentren und
den landlichen Regionen. Damit einher geht die Forderung der Angebotssite, dass FUE Einrichtungen in den
Ballungszentren starker KMU in landlichen Raum adressieren sollten, denn aktuell nehmen die Interviewten
nicht nur eine raumliche, sondern auch eine kulturelle Distanz zwischen diesen Stakeholdern wahr. Als
weiteres Defizit wird fehlendes Risikokapital genannt, was vor allem das Wachstum von Unternehmen hin-
dert. Allerdings wird dadurch auch hervorgehoben, dass viele Unternehmen gefiihrt sind und dadurch Ent-
scheidungen schneller getroffen werden kénnen und die Unternehmen seltener aufgekauft werden. Hin-
sichtlich der Inhaberfiihrung stehen aktuell viele Unternehmen, die kurz nach der Wiedervereinigung ge-
grindet wurden, vor der Herausforderung eine Unternehmensnachfolge zu finden. Dies ist zwar gerade im
landlichen Raum herausfordernd, bietet aber auch grofes Potential, wenn der Inhaberwechsel gelingt. Denn
die neuen Inhaber bringen oft eine langfristige Perspektive und neue Ideen mit ins Unternehmen und bieten
so einen guten Zeitpunkt fir die Umstrukturierung und Neuausrichtung eines Unternehmens hin zu einem
neuen Innovationsfeld.

Nachfrageseitig wird vor allem die gute Vernetzung und Zusammenarbeit zwischen den verschiedenen
medizinischen (Dach-) Verbanden, wie etwa der sachsischen Landesarztekammer, den Krankenkassen und
der Kassenarztlichen Vereinigung Sachsens genannt. Als Defizit wurde die schlechte Infrastrukturanbindung
des landlichen Raums betitelt, was die medizinische Versorgung in diesem Bereich beeintrachtigt. Dabei
kam einem Interviewpartner die Idee das Konzept der Gemeindeschwestern zu starken, welche POC-Diag-
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nostik nutzen kénnten und damit auch die richtige Ausfihrung der Tests absichern kénnten. Zudem be-
richtete ein Interviewpartner von Problemen bei der Anstellung von medizinischem Fachpersonal aus dem
Ausland, d.h. Anfeindungen durch andere Mitarbeitende.

Abbildung 9: Zusammenfassung der wirtschaftlichen Potenziale und Defizite auf Basis der Interviews und der sekundar-
statistischen Analyse

Potentiale Defizite

= KMU sind agil = Vielen kleine Unternehmen, GroRunternehmen

= Firmen werden nicht weggekauft fehlen

= Sachsische Biotechnologie Unternehmen sind

Viele Biotechnologie Unternehmen o i | unbekannt
inter-) national unbekann

= Enge Netzwerke auf lokaler Ebene ( : s . .

= Fehlende Zertifizierer & Biochemieunternehmen

= Erste Akzelerator Programme

Angebotsseite

. = Fehlendes Risikokapital
= Generationswechsel als Neustart
=  Schwer Kunden kennenzulernen
= Kurze Wege o )
. . = Fehlende Risikoaversion der Unternehmen
= Viele Pilot- und Leadpartner vor Ort )
= Mangelnde Vernetzung von FuE in den Stadten

und dem KMU im landlichen Raum
= |nternationaler Wettbewerb im Diagnostikbereich

= Schlechte Infrastrukturanbindung
= Medizinische Institutionen arbeiten gut zusammen
(Krankenkassen, Krankenhauser, Kammern etc.)

Nachfrageseite

= Schwierige Gesinnung

Quelle: Eigene Darstellung

5.3 Beschaftigungs- und Fachkraftesituation

Sowohl die Interviewten der Nachfrage- als auch der Angebotsseite erwarten eine Verschiebung der
Beschaftigung durch den Aufbau des Innovationsfelds POC-Diagnostik. Nachfrageseitig erwarten die Sta-
keholder die Verschiebung der Diagnostik vom Arzt bzw. der Arztin hin zum Pflegepersonal. Hinsichtlich
der Labore wird erwartet, dass diese sich langfristig starker spezialisieren. Angebotsseitig wird, entspre-
chend des Strukturwandelansatzes, erwartet, dass Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter in Unternehmen tradi-
tioneller Branchen ihre Kompetenzen neu ausrichten. Zudem kdnnen technikaffine Ausbildungsberufe,
bspw. Zahntechniker, auch neu in der POC-Diagnostik Produktion eingesetzt werden. Je nach Erfolg des
DIANA Vorhabens erwarten die interviewten Unternehmerverbande auch eine leichte Steigerung der Be-
schaftigung durch die Ansiedlung und Griindung neuer Unternehmen.

Hinsichtlich der aktuellen Fachkraftesituationen betonen beide Seiten die sehr gute Ausbildung von Stu-
diumsberufen bezlglich Qualitat und Quantitat (speziell Medizin und Ingenieurwesen). Jedoch besteht die
Gefahr, dass viele dieser gut ausgebildeten Arbeitskrafte in andere Regionen abwandern, weil regional at-
traktive Arbeitsplatze fehlen. Dies ist insbesondere im landlichen Raum ein Defizit, welches nachfrageseitig
dazu flhrt, dass die medizinische Versorgung nicht umfassend abgedeckt werden kann (siehe Abbildung
10). Angebotsseitig zeigt sich dieses Defizit unter anderem dadurch, dass Unternehmen schwerer eine Un-
ternehmensnachfolge sowie Auszubildende finden. Ein Interviewpartner nannte in diesem Zusammenhang
auch die ,demografische Hypothek” als Beschreibung fiir die jahrzehntelange Abwanderung von jungen
potentiellen Arbeitskraften. Da das DIANA Vorhaben gerade den landlichen Raum adressiert, hat das Vor-
haben hier das Potential langfristig neue attraktive Arbeitsplatze zu erméglichen. Jedoch auch Uber die
landlichen Regionen hinaus wurde angebotsseitig ein Mangel an Ausbildungsberufen attestiert, welcher in
grenznahen Bezirken durch Fachkrafte aus der Tschechischen Republik kompensiert werden kann. DarUber
hinaus berichteten die medizinischen Stakeholder, dass insbesondere die Pflegekrafte bei der Einflhrung
von POC-Diagnostik Uiberzeugt werden mussen. Diese sind jedoch bereits jetzt oft Uberlastet. Allerdings ist
dies nicht zwingend ein rein regionales Problem, sondern auch Uber die Grenzen der DIANA Region hinweg
problematisch. Dennoch sollte das DIANA Vorhaben dieses Problem bereits friihzeitig bei der Aufstellung
des BUndnisses berlcksichtigen.
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Abbildung 10: Zusammentassung der Potenziale und Defizite der Beschaftigungs-und Fachkréftesituation auf Basis der
Interviews

Potentiale Defizite
= Viele Ingenieure & Life Science (Studium) = Starker Mangel an Auszubildenden (Demografie)
= Fachkrafte aus Tschechien = Mangelnde Zeit der Unternehmen neue Azubis

auszubilden
= Unternehmensnachfolge

= Gefahr der Abwanderung

= Gute medizinische Ausbildung (Studium) * Uberlastete Pflege

= Vom Spezialisten zum Generalisten in der * > Resistenzvon Pflege ggui. Neuerungen

Ausbildung = Mangel an Arzte und Arztinnen auf dem Land

Nachfrage- & Angebotsseite

Quelle: Eigene Darstellung

5.4 Politische Rahmenbedingungen

Zuletzt wurden die Stakeholder nach ihrer Einschatzung zu den politischen Rahmenbedingungen ge-
fragt. Dabei arbeiteten die Unternehmen und Verbande ihre hohe Zufriedenheit mit der sachsischen Tech-
nologieforderlandschaft heraus. Zudem gibt es durch die Corona-Pandemie zurzeit zahlreiche regionale und
nationale Forderungen, die POC-Diagnostik beinhalten. Jedoch kam der Wunsch auf, dass es POC-Diagnos-
tik spezifische Férderungen geben sollte bzw. POC-Diagnostik in bestehende Forderungen integriert werden
sollte, etwa in Kombination mit Telemedizin. Zudem sollten die bestehenden Grindungsforderungen im
Gesundheitsbereich erweitert werden (siehe Abbildung 11).

Als wichtiges Defizit wurde die mangelnde (inter-) nationale Bekanntheit und Attraktivitat fir Venture
Capital (VC) Geber, GroBunternehmen und Fachkrafte genannt. Insbesondere der landliche Raum sollte in
wirtschaftlicher und kultureller Hinsicht attraktiver gestaltet werden, um Fachkréfte in der Region zu halten
und damit sich langfristig neue ansiedeln. Als Vorteil des landlichen Raums wird gesehen, dass ausreichend
freie Flachen fir den Aufbau von Industrieflachen und Laboren vorhanden sind. Im Vergleich sind die ver-
flgbaren (Labor-) Flachen in den Ballungszentren weitestgehend belegt (bspw. die der Bio City Leipzig).
Darlber hinaus wurden Investitionen in den Aus-und Aufbau von Berufsschulischen Angeboten gefordert,
um die Unternehmen bei der Ausbildung zu unterstutzen.

Abbildung 11: Zusammenfassung der Potenziale und Defizite der politischen Rahmenbedingungen auf Basis der Inter-
views

Potentiale Defizite
= Sehr gute FuE- und Technologieférderung = Unzureichende Griindungsférderung
= Mittelstandsférderprogramm Leipzig adressiert Life = Keine Laborflachen
Science = Standortmarketing (Investoren & Fachkrafte)

= Abstimmung zwischen den Ministerien

* Durch Corona viele Fordergelder = Fehlende Berufsschulische Unterstitzung
= Viele freie Flachen auf dem Land um Industrie = Leben in der Region muss attraktiver werden
anzusiedeln gerade im landlichen Raum

Nachfrage- & Angebotsseite

Quelle: Eigene Darstellung
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6 Fazit und Handlungsempfehlungen

Aufbauend auf den zuvor dargestellten Ergebnissen der Potentialanalyse widmet sich dieses Kapitel einer
zusammenfihrenden Diskussion. Zundchst wurden die Ergebnisse in eine SWOT-Analyse Gberfihrt. Daran
anschlieBend wird diskutiert, welche Bedeutung das DIANA Vorhaben mit dem Innovationsfeld POC-Diag-
nostik fir den regionalen Strukturwandel hat. Im zweiten Teil werden elf Handlungsempfehlungen fir das
Gelingen des DIANA Vorhabens abgeleitet.

6.1 Zusammenflhrung der Ergebnisse

Die Beurteilung der Potenziale, die das DIANA Vorhaben in der Umsetzungsphase fir die Region entfal-
ten konnte, und die sich daraus ergebenden Handlungsfelder fir das DIANA Bindnis, basieren auf den
regionalen Starken, Schwachen, Chancen und Risiken (SWOT-Analyse — strength, weaknesses, opportuni-
ties und risks). Abbildung 12 zeigt hierzu die wesentlichen Aspekte der SWOT-Analyse.

Die Analyse der Sekundarstatistik und die der Interviews verdeutlichten die Kleinteiligkeit der Wirt-
schaftsstruktur der Region. KMU sind meist agiler als GroBunternehmen und kénnen schneller auf innova-
tive Impulse reagieren. Jedoch fehlen KMU oft die zeitlichen und personellen Kapazitaten sowie die finan-
ziellen Mittel, um die Innovationspotentiale flr eine ganze Region zu erschlieBen. Das Weitern sind bereits
zahlreiche nationale und internationale Unternehmen, z.T. GroBunternehmen wie Roche, Robert Bosch,
Siemens und weitere, mit eigenen POC-Lésungen am Markt und damit potentielle Wettbewerber. Das Feh-
len von groBen und sehr groBen Unternehmen bildet aus Sicht des regionalen Strukturwandels eine Her-
ausforderung dar. Es ist nicht davon auszugehen, dass einzelne kleine Unternehmen wesentliche Impulse
zum Strukturwandel leisten werden. Gegeben, dass das DIANA Vorhaben in die Umsetzungsphase kommt,
kann es hier ansetzten indem es KMU einerseits die Entwicklungsoption hin zu einem vielversprechenden
und wachsenden Innovationsfeld ,, POC-Diagnostik” bietet. Andererseits ermdglicht der lange Zeithorizont
des Vorhabens (6 Jahre) die schrittweise und langfristige Umstellung der Unternehmen. Dies wird gleichzei-
tig auch dem langen Entwicklungshorizont medizintechnischer Produkte gerecht. Der regionale Ansatz er-
laubt es bestehende Kompetenzen und Starken in dem adressierten Innovationsfeld zu biindeln. Damit wird
die Eintrittsbarriere fir insbesondere kleine Unternehmen gesenkt. Zudem ist das Timing des DIANA Vorha-
bens von Vorteil, weil gerade jetzt in vielen Unternehmen ein Generationswechsel ansteht, welcher einen
optimalen Zeitpunkt flr einen organisatorischen Wandel darstellt. Zusatzlich bieten die freien Flachen im
landlichen Raum Ansiedlungsméglichkeiten fir neue Unternehmen aus dem In- und Ausland. Wichtig er-
scheint ein abgestimmtes Vorgehen und Uberregionale Kooperation mit strategischen Partnern, um die
POC-Diagnostik als fihrendes Industriefeld in der Region zu entwickeln.

- Folglich hat das DIANA Vorhaben das Potential, die Neuausrichtung von regionalen Unter-
nehmen hin zu einer langfristigen Wachstumsbranche zu erméglichen und wichtige Vorausset-
zungen fir Wohlstand und Beschéaftigung in der Region zu schaffen.

Aktuell bestehen schon gute Netzwerkstrukturen auf Landkreisebene, jedoch besteht Bedarf nach einer
starkeren regionalen Vernetzung — insbesondere zwischen Stakeholdern auf dem Land und in der Stadt —
sowie Uberregionale Kooperation. Das Vorhaben bietet die Mdglichkeit, die strategische Vernetzung von
KMU mit Forschungseinrichtungen und potentiellen Nutzern (Krankenhausern etc.) zu starken. Wahrend in
den Ballungszentren viele Forschungseinrichtungen und Weiterbildungs- und Schulungszentren sitzen, sind
im landlichen Raum viele KMU und Krankenhauser angesiedelt, die von der engeren Zusammenarbeit mit
den stadtischen Akteuren profitieren konnten. Hieraus ergibt sich die Starkung der Bindnisstruktur durch
Partner aus strukturschwachen Regionen als wichtiges Handlungsfeld des DIANA Biindnisses. Das Potential
zur Einbindung von Diagnostikunternehmen und der Fertigungstechnik aus dem Erzgebirge, Mittelsachsen
und Zwickau ware zu prifen. Es ist davon aus zu gehen, dass anwendungsorientiere FUE-Zusammenarbeit
zwischen Wissenschaft, Wirtschaft und Anwendern und die Qualifizierung von Fachkraften wichtige Vo-
raussetzungen fir das Gelingen des Vorhabens schaffen.

- Es folgt, dass das DIANA Vorhaben das Potential hat, eine bessere Vernetzung von Ballungs-
zentren und landlichen Regionen zu ermdglichen und die regionale Kooperation zu starken.

Bisher gibt es zwar viele FUE Einrichtungen und Unternehmen die eine Ausrichtung der Region in Rich-
tung POC-Diagnostik tragen kdnnen, jedoch ist die Sichtbarkeit der DIANA Region noch nicht besonders
stark ausgepragt. Dies ware jedoch wichtig, da einerseits die Kunden fir POC-Diagnostika weltweit vorzu-
finden sind. Andererseits kann das DIANA Biindnis mit einem klaren Fokus auf POC-Diagnostik ein Allein-
stellungsmerkmal fUr die Region schaffen und sich damit klar von anderen Biotechnologie Clustern im Inland
abgrenzen. Durch dieses Alleinstellungsmerkmal wiirde die Attraktivitat der Region flr Fachkrafte und In-
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vestitionen steigen und damit eine weitere wichtige regionale Schwache adressieren. Insbesondere ein ab-
gestimmtes Standortmarketing in enger Kooperation mit der Landespolitik, Verbanden, Wirtschaftsférder-
einrichtungen und Netzwerken bietet Potentiale, die Region fir Risikokapitalgeber und GroBunternehmen
besser sichtbar zu machen.

- Somit hat das DIANA Vorhaben das Potential, zur Steigerung der Sichtbarkeit und Attrakti-
vitat der Region fiir Kunden, Partner und Fachkrafte beizutragen.

Die zunehmende Uberalterung der Bevolkerung im landlichen Raum Mittelsachsens in Zusammenhang
mit einer schlechteren landlichen Infrastruktur ist eine Herausforderung fir die medizinische Versorgung
der landlichen Bevélkerung. Hier kann das Innovationsfeld des DIANA Vorhabens ansetzten, indem es POC-
Tests entwickelt, die es ermdglicht die Diagnostik zu eher immobilen Patienten zu bringen und nicht an-
dersherum. POC-Diagnostik wird zudem auch durch andere Trends und Entwicklungen im Gesundheitswe-
sen getrieben. (etwa , Quantified self” und die Digitalisierung im Gesundheitswesen). Mit Blick auf die Di-
gitalisierung sind Datenschutzfragen frihzeitig zu adressieren und in die Entwicklung einzubeziehen, um
den praktischen Einsatz zu sichern. Insgesamt ist das Innovationsfeld gut anschlussfahig an bestehende
(Modell-) Projekte in der Region. Dahingehend kann durch die friilhe Zusammenarbeit mit Leadpartnern der
medizinischen Versorgung auch Uberregional sichtbare Best Practices geschaffen werden und das teils noch
bestehende Misstrauen in die POC-Diagnostik abgebaut werden.

- Somit kann das DIANA Vorhaben langfristig einen Beitrag zu einer besseren Versorgung
der alteren und landlichen Bevélkerung leisten.

Als Fazit kann das DIANA Vorhaben — gegeben, dass es in die Umsetzungsphase gelangt - zur Sicherung
und langfristigen Wachstum der Beschaftigung der Region beitragen, indem es die Weiterentwicklung der
in vielfaltigen technologischen FUE-Grundlagen in Unternehmen, Universitdten und auBeruniversitaren Ein-
richtung gemeinsam mit Akteuren der Medizin und Politik in die praktische Anwendung bringt. Nachfol-
gend werden Handlungsempfehlungen abgleitet, welche die ErschlieBung der Innovationspotentiale des
DIANA Vorhabens fiir die Region unterstitzen.

Abbildung 12: Zusammentfassung Ergebnisse in einer SWOT-Analyse fir die DIANA Region

= Gute FUE in den Ballungszentren = Kleinteilige Wirtschaft
= Gute Technologieférderung = Fehlende Sichtbarkeit der Med.
» Gute Ausbildung von Tech. Sachsen
Studiumsberufen = Knappe Laborflachen
= Viele Pilotprojekte im med. Bereich = Digitalisierung & Infrastruktur im
S = Vielfaltige Technologien landlichen Raum W
= Starke Verbande in Industrie und * Abwanderung von Personal
Versorgung = Fehlende Vernetzung von Stadt zu
Land
= Neuarientierung von Unternehmen = Zunehmend knappe Azubi Situation
durch = Auch andere Regionen investieren
= Generationswechsel in Med. Tech.
* Strukturwandel » Sinkende Griinder-und
= Landlicher Raum als freie Wachstumszahlen durch
Industrieflache = Investitionsknappheit (Fehlendes T
= Méoglichkeiten durch Dreilandereck VC + keine GroRunternehmen)
= Uberalterung als Treiber = Fremdenfeindlichkeit
= Med. Treiber (CORONA, ,Quantify
Yourself etc.)

Quelle: Eigene Darstellung

6.2 Handlungsempfehlungen fir den Aufbau der DIANA Region

AbschlieBend werden Handlungsempfehlungen fir den Erfolg des DIANA Vorhabens und damit fir ei-
nen nachhaltigen Strukturwandel in Mittelsachsen und Ostthiringen durch das Innovationsfeld POC-Diag-
nostik abgeleitet. Die insgesamt elf Handlungsempfehlungen unterteilen sich in Empfehlungen fir die Auf-
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stellung des DIANA Bindnisses, die Kommunikationsstrategie, die Zusammenarbeit mit politischen Akute-
ren sowie Empfehlungen zu einer Begleitforschung (siehe Tabelle 5). Hierbei wird fir jede Handlungsemp-
fehlung ein Zeitrahmen zur Umsetzung angegeben (Kurzfristig = bereits im ersten Jahr; Mittelfristig = im
zweiten bis vierten Jahr; Langfristig = nach flnf oder mehr Jahre; Giber die gesamte Umsetzungsphase).

Tabelle 10: Ubersicht aller Handlungsempfehlungen

Netzwerk 1. Enge Zusammenarbeit zwischen Angebots- und Nachfrageseite
:.% 2. Intersektorale und komplementare Aufstellung des DIANA Biindnisses
- 3. Unterstltzungsangebot fir Regulierung-und Standardisierung etablieren
Kommunikation 4. Kommunikation an und Weiterbildung von Unternehmen
13 5. Platzierung des Standorts UGber die Grenzen der Region hinweg
6. Vertrauen in POC-Diagnostik aufbauen und férdern
Politik 7. Entwicklung einer langfristigen Foérderstrategie
m 8. Qualifizierung von Fachkraften
Begleitforschung 9. Wissenschaftliche Begleitung des Blindnis-Managements
@ 10. Entwicklung einer regionalen Entwicklungsstrategie
11. Analyse der POC Bedarfe diverser medizinischer Institutionen

Quelle: Eigene Darstellung
6.2.1 Handlungsempfehlungen fiir den Netzwerkaufbau des DIANA Biindnisses

1. Enge Zusammenarbeit zwischen Angebots- und Nachfrageseite

Ziel dieser Handlungsempfehlung ist eine maoglichst passgenaue Uberfiihrung der POC-Diagnostik in die
Anwendung. Hierflr sollten insbesondere medizinische Akteure der Region friihzeitig in den Prozess einge-
bunden werden. Dabei adressiert die Handlungsempfehlung den mangelnden Zugang der Unternehmen
zur Nachfrageseite. Dadurch sind Unternehmen die Interessen und Erwartungen der Praxisanwender an die
Technologie nicht vollends bekannt. Dies kann dazu flhren, dass Produkte nicht als Verbesserung zum
Status Quo wahrgenommen oder ganz am Bedarf der Nutzer vorbei entwickelt werden.

Um dieser Empfehlung nachzugehen eignen sich Veranstaltungsreihen, bei denen Praktiker verschiede-
ner medizinischer Institutionen (Pflegeheime, niedergelassene Arzte und Arztinnen, Kliniken etc.) ihre Be-
darfe vor KMU und FuE-Einrichtungen vorstellen. Eng damit verbunden ist die Akquisition von Lead-Usern,
die eigenes Interesse haben die Technologie aktiv mitzugestalten, sowie das friihzeitige Mitdenken von
klinische Studien zum Ende der Umsetzungsphase. Zudem kdnnen bereits bestehende medizinische Model-
projekte adressiert werden (bspw. mit WohnXperium Chemnitz, Gemeindeschwester ,Agnes”, Modelregi-
onen Marienberg und WeiBwasser). AuBerdem kdnnten weitere Studien begleitend zum DIANA Vorhaben
beauftragt werden, welche die POC-Bedarfe der verschiedenen Einrichtungen analysieren.

Zeitrahmen: Uber die gesamte Projektlaufzeit

2. Intersektorale und komplementare Aufstellung des DIANA Biindnisses

Die Zusammensetzung des DIANA Bundnisses sollte intersektoral gestaltet werden, um der Komplexitat
der Technologie gerecht zu werden und eine offene Kommunikation unter den Bindnispartnern zu erleich-
tern. Dadurch kénnen die zuvor diskutierten unterschiedlichen Bedarfe der verschiedenen medizinischen
Stakeholder einbezogen werden, wie etwa Krankenhdauser, Pflegeeinrichtungen und die Betreuung im haus-
lichen Umfeld. Angebotsseitig kooperieren Unternehmen lieber mit Partnern entlang der Wertschépfungs-
kette oder aus komplementaren Branchen statt mit Wettbewerbern.

Zur Umsetzung dieser Empfehlung kénnen zum einen Ubergreifende Arbeitsgruppen zu bestimmten
Unterthemen gebildet werden, wie etwa zu den medizinischen Institutionen oder entlang von medizini-
schen Fachbereichen bzw. Krankheiten. Zum anderen sind auch technologische Arbeitsgruppen denkbar,
die verschiede Einzelprojekte miteinander verbinden. Darlber hinaus empfiehlt sich ein stlickweiser Ausbau
des Netzwerks des Blndnisses, bei dem immer neue Stakeholder adressiert und angeworben werden.

Zeitrahmen: Uber die gesamte Projektlaufzeit
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3. Unterstiitzungsangebot fiir Regulierung-und Standardisierung etablieren

Ziel dieser Handlungsempfehlung ist es Zertifizierungsunterstitzung fir KMU anzubieten und es ihnen
zu erleichtern Markteintrittsbarrieren zu Gberwinden. Eine Herausforderung besteht derzeit darin, dass das
Hilfsangebot zum Zertifizierungsprozess fir Medizinprodukte in der DIANA Region stark beschrankt ist. Dies
ist insbesondere relevant, da der Ein- oder Umstieg in den Bereich Medizintechnik einen kostenintensiven
und stark regulierten Prozess mit sich bringt, der gerade fir die KMU der Region schwer zu bewaltigen ist.

Zur Uberwindung dieser Herausforderung kénnte im Rahmen von DIANA eine Anlaufstelle zur Zertifi-
zierungsberatung angeboten werden. Diese kdnnte auch maégliche Finanzierungsmaglichkeiten aufzeigen
und eine Vermittlerfunktion zu Zertifizierungsworkshops, Verbanden und Prifstellen Gbernehmen. Ein wei-
terer Schritt bestlinde darin, aktiv auf die Unternehmen zuzugehen und die Regulierung und Standardisie-
rung inklusive Vorteile der Branche zu erklaren und so ihr Interesse zu wecken.

Zeitrahmen: Mittelfristig

6.2.2 Handlungsempfehlungen fiir die Kommunikation des DIANA Biindnisses

4. Kommunikation an und Weiterbildung von Unternehmen

Um die Forschungsergebnisse in die regionale Wertschopfung zu Gberfihren, missen die Ergebnisse
regelmaBig und verstandlich an Unternehmen gestreut werden. Neben den Einzelprojekten in der Umset-
zungsphase ist die Kommunikation der Forschungsergebnisse der wichtigste Weg, um die kulturelle Distanz
zwischen FuE-Einrichtungen in den Ballungszentren und den noch POC-Diagnostik unerfahrenen KMU im
landlichen Raum zu adressieren. Dabei beinhaltet diese Empfehlung auch die gezielte Schulung von Unter-
nehmen die aktuell eher in traditionellen regionalen Branchen vertreten sind. Neben der Technologie selbst,
betrifft dies auch Schulungen zu den nétigen Umstellungsprozessen, wie etwa Zertifizierung etc.

Die Kommunikation sollte moglichst breit gestreut werden Uber die Website, Newsletter, Nachrichten-
dienste, Unternehmerverbande, Veranstaltungen, gemeinsame Messeauftritte, Podcasts und Radiobeitrage,
aber auch Seminarangebote und virtuelle ,Lernreisen” kommen in Frage. Hinsichtlich der Website sollten
nicht nur die Projekte und Partner dargestellt werden, sondern auch deren Kompetenzen, Leistungsange-
bote sowie deren offene Stellenangebote. Ferner kdnnten auch eine DIANA App sowie ein Dashboard mit
den wichtigsten Erfolgskennzahlen interessant fir die AuBenkommunikation sein.

Zeitrahmen: Uber die gesamte Projektlaufzeit

5. Platzierung des Standorts iiber die Grenzen der Region hinweg

Die DIANA Region sollte (inter-) nationale Sichtbarkeit anstreben, um Partner, Kunden und Venture Ca-
pital Geber anzulocken. In Deutschland existieren noch weitere Biotechnologie und Medizintechnik Cluster
(z.B. BioRegio STERN und DiagnostikNet-BB). Daher ist es von Bedeutung den Standort mit dem Fokus POC-
Diagnostik von anderen Regionen abzugrenzen und das Alleinstellungsmerkmal herauszuarbeiten. Da die
Kunden von POC-Tests zudem nicht auf die Region begrenzt sind, sondern weltweit verteilt sind, gilt es den
die DIANA Region auch international zu bewerben.

Dementsprechend sollte die Kommunikationsstrategie flr die Region (siehe vorherige Empfehlung) um
eine internationale Komponente erweitert werden. Dazu gehort auch die Prasentation der Ergebnisse auf
internationalen Konferenzen und Messen sowie die Abstimmung mit anderen Clustern und WIR! Region
mit dem Ziel der komplementaren Aufstellung. Gerade in der zweiten Halfte der Umsetzungsphase konnen
daneben aktiv internationale VC Geber eingebunden werden.

Zeitrahmen: Mittelfristig

6. Vertrauen in POC Diagnostik aufbauen und fordern

Fir eine tatsachliche, schnelle und groB3flachige Anwendung der zu entwickelnden Produkte, sollte das
Vertrauen der Zielgruppen friihzeitig aufgebaut werden. In einigen Bereichen existieren Vorbehalte gegen-
Uber von POC-Diagnostik, wie bei medizinischem Fachpersonal bzgl. der korrekten POC-Testdurchfiihrung
im privaten Bereich, die Gefahr der Uberdiagnose von Patienten und Patientinnen sowie die maglichen
abrechenbaren Kostensatze der neuen Tests. Dies ist zwar ein Uberregionales Problem, jedoch unterstitzt
ein erhohtes Vertrauen auch die Suche nach medizinischen DIANA BUndnispartnern in der Region.

Zur Umsetzung empfiehlt sich mittel- bis langfristig eine Imagekampagne sowie die Zusammenarbeit mit
Berufsschulen und Weiterbildungsanbietern. Zudem konnen Projekte der DIANA Blindnispartner, die sich
Produkten flr Endverbraucher widmen, partizipative Elemente integrieren (beispielsweise Uber die Citizen
Science Plattform - Blrger schaffen Wissen oder einem Makeathon).

Zeitrahmen: Mittel- bis langfristig

6.2.3 Handlungsempfehlungen in Richtung politischer Rahmenbedingungen fiir den Erfolg des
DIANA Biindnisses

7. Entwicklung einer langfristigen Férderstrategie
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Ziel dieser Handlungsempfehlung ist die Entwicklung einer langfristigen Forder- bzw. Finanzierungsstra-
tegie, da die Umsetzung des Vorhabens umfangreiche Investitionen in Fuk, Produktentwicklung, Produk-
tion, Marketing etc. erfordern wird. Dabei zielt die Handlungsempfehlung drauf ab das ,Valley of Death”
zu umgehen, das zwischen der Phase einer 6ffentlichen Forschungsférderung und der privaten Finanzierung
auftritt. Es gilt also schon Frihzeitig die zuklinftige Finanzierungsstrategie entlang des Innovationsprozesses
auszuarbeiten, um potentielle Finanzierungsengpasse zu verhindern nach dem die WiR!-Férderung auslauft
und die enge Zusammenarbeit im Blindnis aufgrund fehlender Ressourcen im schlimmsten Fall zum Erliegen
kommt. Eine wichtige Rolle bei der Umsetzung kann das Agenda Setting auf regionaler Ebene (SMWA,
SMWK) spielen sowie die Sensibilisierung regionaler Unternehmen eigene Mittel in die Umsetzung zu in-
vestieren. Weitere MaBnahmen ware die Umsetzung einer Investoren-Roadshow fir (inter-)nationale Inves-
toren und VC Geber, das Andocken der POC-Diagnostik an bestehenden FuE-Foérderprogrammen auf regi-
onaler (z.B. Telemedizin), nationaler und europaischer Ebene sowie das anvisieren starkerer Forderungen zu
Unternehmensgrindungen auf dem Gebiet POC-Diagnostik. Bei der Weiterentwicklung von regionalen
FuE-Férderprogrammen ware zu bertcksichtigen, wie der Uberregionale Fokus (Sachsen und Thiringen) in
der Forderung sichergestellt werden kann.

Zeitrahmen: Mittelfristig

8. AQualifizierung von Fachkraften

Ziel dieser Handlungsempfehlung ist die Aus- und Weiterbildung von Fachkraften, welche fir die prak-
tische Umsetzung des Innovationsfeldes erforderlich sind. Die Ergebnisse der Potentialanalyse zeigen, dass
derzeit in vielen Branchen ein ausgepragter Fachkraftemangel insbesondere von Ausbildungsberufen
herrscht, so auch im Fall einiger fir das Vorhaben relevanter Tatigkeitsfelder. Fachkrafte missen, gerade in
landlichen und grenznahen Regionen, teilweise aus dem Ausland angeworben werden, um den Wirtschafts-
betrieb sicherzustellen. Neben der in der Region bereits gut ausgebauten Qualifizierung des FUE-Personals
(z.B. Studierende/Doktoranden) ist die Qualifizierung von nichtakademischen Fachkraften, mit dem Pflege-
personal als prominenteste Gruppe, eine Herausforderung. Neben der Attraktivitat der Region als Ganzes,
braucht es wirtschaftlich erfolgreiche und innovative Unternehmen, um den Menschen in der Region at-
traktive Arbeitsplatze zu bieten. Zum Entgegenwirken des Fachkraftemangels sollte die Entwicklung von
Ausbildungslehrgangen fir Berufsanfanger in enger Zusammenarbeit mit Universitaten, Fachhochschulen
und Berufsschulen erfolgen. Foérderlich wére eine enge Verzahnung von Theorie und Praxis in allen relevan-
ten Bildungsbereichen des Innovationsfeldes. Eine weitere Idee zur Umsetzung der Handlungsempfehlung
ist ein gezieltes und gut kommuniziertes Angebot zur Weiterbildung oder Umschulung von Berufstatigen
sowie Arbeitslosen.

Zeitrahmen: Langfristig

6.2.4 Handlungsempfehlungen fiir eine wissenschaftliche Begleitforschung des DIANA Biind-
nisses

9. Wissenschaftliche Begleitung des Biindnis-Managements

Diese Handlungsempfehlung adressiert die wissenschaftliche Begleitung der Mitglieder des DIANA Biind-
nisses im Sinne der Analyse der Férderung auf das Innovationsgeschehen in der Region und die Entwicklung
einer Bundnis-weiten Innovationsstrategie. Im Rahmen des DIANA Vorhabens sollte nicht nur die Forschung
und Technologieentwicklung im Vordergrund stehen. Aspekte der Regionalentwicklung und Schaffung der
notwendigen Rahmenbedingungen sollten friihzeitig und parallel zur Technologieentwicklung geplant und
umgesetzt werden. Mit Blick auf die Heterogenitat der Akteure, die mit unterschiedlichen Motiven und
Zielen der Akteure einhergeht, kann eine soziokonomische Begleitung des Bindnis-Managements wichtige
Impulse fir die Gestaltung der Blndnisarbeit und Umsetzung des Vorhabens leisten.

Zur Umsetzung der Handlungsempfehlung bietet sich eine konzeptionelle und methodische Unterstit-
zung in der Entwicklung von gemeinsamen Zielstellungen (formative Evaluation anhand von Erfolgsindika-
toren) in der Blndnisarbeit an, z.B. (iber Workshops oder Umfeldanalysen. Uber ein systematisches Moni-
toring kénnten Empfehlungen fir die Weiterentwicklung der Innovationsstrategie abgeleitet und die Ver-
stetigung der Blindnisarbeit unterstiitzt werden. Der Ansatz zielt auf die Starkung der integrativen Verzah-
nung von technologie- und marktbezogenen Umsetzungsprojekten, der Netzwerkarbeit und der Kommu-
nikation mit internen und externen Stakeholdern.

Zeitrahmen: Uber die gesamte Projektlaufzeit

10. Entwicklung einer regionalen Entwicklungsstrategie

Diese Handlungsempfehlung zielt darauf ab, dass die Positionierung der DIANA Region eine abge-
stimmte regionale Entwicklungsstrategie erfordert. Die Problematik besteht darin, dass eine Fokussierung
auf einzelne Teilbereiche und Anwendungsfelder in der POC-Diagnostik derzeit noch unklar ist. Wird eine
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Spezialisierung auf Teilbereiche der Wertschépfungskette z.B. Forschung und Entwicklung, Design oder
Produktion und Vertrieb angestrebt oder soll sich die Region zum Systemanbieter weiterentwickeln? Dabei
ist zu berlcksichtigen, dass auf den internationalen Markten der POC-Diagnostik bereits groBe Wettbewer-
ber wie z.B. Robert-Bosch, Roche Diagnostics, Siemens und weitere aktiv sind und relevante Zulieferer meist
auBerhalb der Region liegen. Je nachdem welche Entwicklungsstrategie verfolgt wird, waren die Unterneh-
men potentielle Partner oder Wettbewerber.

Zur Umsetzung empfiehlt es sich eine langfristige Innovationsstrategie fir die DIANA Region zu erarbei-
ten. Dabei ist die Abstimmung mit anderen regionalen Initiativen, wie z.B. dem ,Silicon Saxony” fir die
nachhaltige ErschlieBung der Innovationspotentiale notwendig. Eine klare Abgrenzung zum Wettbewerb
und die Nutzung komplementarer Starken kann die Entwicklung einer regionalen Entwicklungsstrategie
vorantreiben und bei der Orchestrierung der zahlreichen Akteure die notwendige Orientierung bieten. Nicht
zuletzt ist ein (internationales) Standortmarketing, z.B. durch Prasentationen auf Konferenzen und Messen,
ein weiterer Aspekt, der den nachhaltigen Erfolg sichern kann.

Zeitrahmen: Mittelfristig

11. Analyse der POC Bedarfe diverser medizinischer Institutionen

Ziel dieser Handlungsempfehlung ist die systematische Erfassung und Analyse diverser (medizinischer)
Institutionen hinsichtlich ihres Bedarfs fir und Anforderungen an POC-Diagnostik. Die Innovationszentrierte
—anders als eine technologiezentrierte — Betrachtung soll ebenfalls Bedarfe und Anforderungen in relevan-
ten Technologien wie z.B. Fertigungsverfahren, Materialien und Messsignaltechnik aufzeigen.

Das Vorhaben bzw. einzelne Umsetzungsprojekte sollten durch spezifische Einblicke in die Bedarfs- und
Arbeitsablaufe der jeweiligen (medizinischen) Institution unterstiitzt werden. Es ist zu beachten, dass die
Arbeitsablaufe je nach Institution durchaus unterschiedlich sind, andere Anforderungen haben und unter-
schiedlich viel sowie unterschiedlich geschultes Personal zur Verflgung haben. Alten- und Krankenpflege,
Medizinerinnen und Mediziner in Krankenhausern oder Praxen zeigen unterschiedliche Reaktionen auf die
Technologie und haben teilweise ihr ganz eigenes Anwendungsumfeld mit spezifischen Limitationen. Die
Usability der Tests und eine leichte Prozessintegration hangt dabei von einem prazisen Verstandnis der Ziel-
gruppen ab. Die Bedarfserfassung bildet den Ausgangspunkt fir die Entwicklung einer strategischen Road-
map, mit der technologie- und marktbezogene Umsetzungsprojekte unterstitzt werden konnen.

Zur Umsetzung der Handlungsempfehlung sollten Studie(n) und Marktanalysen in den (medizinischen)
Institutionen durchgefihrt werden (Niedergelassene Medizinerinnen und Mediziner, Altenpflege, Home-
care, Kliniken usw.). Es empfiehlt sich die Begleitung von 2-3 Projektgruppen oder Arbeitskreisen in der
ersten Projekthalfte einer Umsetzungsphase.

Relevante Stakeholder: Die jeweiligen DIANA Arbeitskreise, Medizinische Institutionen & Verbande
Zeitrahmen: Kurz-mittelfristig
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7 Anhang

Tabelle 11: Ranking der Stakeholder nach ihrer Relevanz fiir den Erfolg des DIANA Bindnisses

Stakeholder

Technologisch orientierte Firmen / Institute
POCT-/Diagnostik-Hersteller
FuE-Einrichtungen

Krankenhauser

Arztpraxen/Arztehduser

Pflegeheime

Zulieferer

Unternehmerverbande (mit Partnerunternehmen)
Krankenkassen

Politische Akteure (Ministerien 0.a.)
Arzteverbande

Patientenverbande

Andere WIR! Regionen (raumlich vs. fachlich)
Venture Capital Geber fir Life Science
Standardisierungs-/Regulierungsgremien
Wirtschaftsforderungsgesellschaften
Grindungsberater fur Life Science
Kureinrichtungen

Berufsschulen und Weiterbildungsanbieter
Laborbetreiber

Durchschnittlicher
Rang
1,63
2,50
3,44
4,00
5,00
511
6,44
7,33
7,44
8,89
8,89
9,67
11,56
13,33
13,56
13,75
14,67
15,13
Ohne Ranking
Ohne Ranking

Quelle: Eigene Darstellung,; Ranking auf Basis von 9 Experten aus dem DIANA Kernkonsortium

Abbildung 13: Ubersicht der in den Interviews genannten Vor-und Nachteile von POC Diagnostik

@ Schnelle Diagnose & rechtzeitige Reaktion

@ einfach, nicht aufwendig 2 Delegierbar - mehr Zeit fiir
Kernaufgaben der Medizinern und Medizinerinnen

@ Test zum Patient und nicht andersherum
@ schnelle Wiederholbarkeit

@ Weniger aufwendige Transportwege

@ Tag & Nacht verfugbar

Quelle: Eigene Darstellung

@ Hohe Kosten im Vergleich zum Labor

@ Kosten(-satze) fur Diagnostik bei Medizinern ist auf Labore
ausgerichtet

@ Pflegepersonal kritisch, da schon Uberlastet

@ Spezifische Ergebnisse nicht einstellbar

@ Krankenhauser haben keine POC-Diagnostik Strategie
@ .Ubertestung“ von Patienten und Patientinnen als Gefahr
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Tabelle 12: Schlagworte der Suchstrategie

I

POC (LAB-ON-A-CHIP) OR (LAB ON A CHIP) OR (LAB-ON-CHIP) OR (LAB
ON CHIP) OR (LABORATORY ON A CHIP) OR (LABORATORY ON
CHIP) OR (POINT-OF-CARE) OR (POINT OF CARE) OR (PATIENTEN-
NAHE LABORDIAGNOSTIK) OR (PATIENTENNAHE SOFORTDIAG-
NOSTIK( (PATIENTENNAHE DIAGNOSTIK) OR (IMMUNOASSAY) OR
(BIOSENSOR) OR (NUCLEIC ACID SENSOR) OR (LATERAL FLOW AS-
SAY) OR (IMMUNOCHROMATOGRAPHIC ASSAY) OR (PORTABLE
CLINICAL ANALYSIS) OR (IMMUNOMETRIC) OR (IMMUNOSENSOR)

Fertigung_1 (DEVICE) OR (SYSTEM) OR (METHOD) OR (TECHNIQUE) OR (ASSEM-

BLIES) OR (TECHNOLOGY) OR (APPARATUS) OR (MANUFACTURE)

OR (MANUFACTURING) OR (PRODUCTION) OR (HERSTELLUNG) OR

(VERFAHREN) OR (METHODE) OR (PRODUKTION)

(MICROFLUIDIC) OR (MICRO-FLUIDIC) OR (MIKROFLUIDIK) OR

(MIKROFLUIDISCH*)

Fertigung_3 (ADVANCED SILICON ETCHING) OR (ETCHING) OR (ATZEN) OR
(SILIZIUM-TIEFATZEN) OR (SILIZIUM TIEFATZEN)

Fertigung_4 (ION BEAM ETCHING) OR (LASER CUTTING) OR (LASER ETCHING)
OR (LASERVERSCHWEISSUNG) OR (LASERSTRUKTURIERENDE VER-
FAHREN) OR (ULTRASONIC WELDING) OR (ULTRASONIC CUTTING)
OR (MICROMACHINING) OR (MICRO-MACHINING) OR (MICRO-
MILLING) OR (MICRO-MILLING) OR (LASERMACHINING) OR (LASER-
MACHINING) OR (LASER BEAM MACHINING) OR (LASERBEARBEI-
TUNG) OR (MIKROBEARBEITUNG) OR (MIKROFRASEN) OR
(MIKROFRASPROZESS) OR (MIKROZERSPANUNG) OR (MICRO-CUT-
TING)

Fertigung_5 (LIGA) OR (LITHOGRAPHIE) OR (GALVANOFORMUNG) OR (ABFOR-
MUNG) OR (LITHOGRAPHY) OR (ELECTROPLATING) OR (MOLDING)

Fertigung_6 (FLEXOGRAPHY) OR (FLEXODRUCK) OR (FLEXO DRUCK) OR (FLEX-
OGRAPHIC)

Fertigung_7 (PHOTOPOLYMERIZATION) OR (PHOTOPOLYMERISATION) OR
(PHOTOPOLYMERISIERUNG) OR (UV INJECTION MOLDING) OR (UV
SPRAY CAST) OR (UV-SPRITZGUSS) OR (UV SPRITZGUSS) OR (UV-
PHOTOPOLYMERIZATION INJECTION MOLDING) OR (UV-INDUCED
INJECTION MOLDING) OR (UV PHOTOPOLYMERIZATION INJECTION
MOLDING) OR (UV INDUCED INJECTION MOLDING) OR (UV-INDUZ-
|[ERTES SPRITZGUSSVERFAHREN) OR (UV INDUZIERTES SPRITZ-
GUSSVERFAHREN) OR (HOT-EMBOSSING) OR (HEIBPRAGEN) OR
(SPRITZPRAGEN(

Fertigung_8 (ROLL-TO-ROLL) OR (ROLL TO ROLL) OR (R2R) OR (ROLLE-ZU-ROLLE)
OR (ROLLE ZU ROLLE) OR (PLATTE-ZU-PLATTE) OR (PLATTE ZU
PLATTE) OR (PLATE-TO-PLATE) OR (PLATE TO PLATE) OR (P2P)

Messsignal (SENSOR) OR (MULTIPARAMETER ANALYTICS) OR (MULTIPARAME-
TERANALYTIK) OR (SIGNAL PROCESSING) OR (SIGNALVERARBEI-
TUNG) OR (SOFTWARE) OR (ARTIFICIAL INTELLIGENCE) OR (MA-
CHINE LEARNING) OR (NEURONAL NETWORK) OR (ALGORITHM) OR
(KUNSTLICHE INTELLIGENZ) OR (MASCHINELLES LERNEN) OR (NEU-
RONALES NETZ) OR (ALGORITHMUS) OR (ELEKTRONIK-DESIGN) OR
(KONTAKTIERUNG) OR (GEDRUCKTE SCHALTUNGEN) OR (PRINTED
CIRCUIT) OR (PCB) OR (ELECTRONIC ENGINEERING)

Fertigung_2

Quelle: Eigene Darstellung; auf Basis von 9 Experten aus dem DIANA Kernkonsortium
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Tabelle 13: Abgrenzung des Innovations- und Technologiefeldes

I

Verfahren zur Herstellung v. POC  Mindestens ein Schlagwort aus der Kategorie POC in Kombination
mit mindestens einem Schlagwort aus der Kategorie Fertigungsver-
fahren

Messsignalverarbeitung v. POC Mindestens ein Schlagwort aus der Kategorie POC in Kombination
mit mindestens einem Schlagwort aus der Kategorie Messsignal

Abformtechnologien und -pro- Mindestens ein Schlagwort aus der Kategorie Fertigung_7 in Kom-

zesse bination mit einem Schlagwort aus der Kategorie Fertigung_8

Mikrofluidik und Abformung Mindestens ein Schlagwort aus der Kategorie Fertigung_2 in Kom-
bination mit einem Schlagwort aus der Kategorie Fertigung_8

Mikrofluidik und spanende/abtra- Mindestens ein Schlagwort aus der Kategorie Fertigung_2 in Kom-

gende Strukturierungsprozesse bination mit einem Schlagwort aus der Kategorie Fertigung_4

Mikrofluidik und Signalverarbei- Mindestens ein Schlagwort aus der Kategorie Fertigung_2 in Kom-

tung/-auswertung bination mit mindestens einem Schlagwort aus der Kategorie Mess-
signal

Quelle: Eigene Darstellung; auf Basis von 9 Experten aus dem DIANA Kernkonsortium

Tabelle 14: Abgrenzung der relevanten Wirtschaftszweige

POC e 26.5 Herstellung von Mess-, Kontroll-, Navigations- u. a. Instrumenten

und Vorrichtungen

e 26.6 Herstellung von Bestrahlungs- und Elektrotherapiegeraten und
elektromedizinischen Geraten

e 32.5 Herstellung von medizinischen und zahnmedizinischen Apparaten
und Materialien

e 71.2 Technische, physikalische und chemische Untersuchung

e 74.90 Sonstige freiberufliche, wissenschaftliche und technische Tatigkei-
ten

Fertigungstechnologien e  17.1 Herstellung von Holz- und Zellstoff, Papier, Karton und Pappe

o 17.2. Herstellung von Waren aus Papier, Karton und Pappe

e 20.16 Herstellung von Kunststoffen in Primarformen

e 21.1 Herstellung von pharmazeutischen Grundstoffen

o 21.2 Herstellung von pharmazeutischen Spezialitaten und sonstigen
pharmazeutischen Erzeugnissen

e 22.2 Herstellung von Kunststoffwaren

e 24.3 Sonstige erste Bearbeitung von Eisen und Stahl

e 24.4. Erzeugung und erste Bearbeitung von NE-Metallen

e 245 GieBereien

e 26.12 Herstellung von bestlickten Leiterplatten

e 26.7 Herstellung von optischen und fotografischen Instrumenten und
Geraten

o  28.4 Herstellung von Werkzeugmaschinen

e 28.91 Herstellung von Maschinen fir die Metallerzeugung, von Walz-
werkseinrichtungen und GieBmaschinen

e 28.95 Herstellung von Maschinen flr die Papiererzeugung und —verar-
beitung

e 28.96 Herstellung von Maschinen fir die Verarbeitung von Kunststoffen
und Kautschuk

Messsignal e 62.0 Erbringung von Dienstleistungen der Informationstechnologie
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FuE

Aus- und Weiterbildung

Anwender

72.1 Forschung und Entwicklung im Bereich Natur-, Ingenieur-, Agrar-
wissenschaften und Medizin

85.42.1 Universitaten

85.42.2 Allgemeine Fachhochschulen

85.42.4 Berufsakademien, Fachakademien, Schulen des Gesundheitswe-
sens

86.1 Krankenhauser

86.21 Arztpraxen fur Allgemeinmedizin

86.22 Facharztpraxen

87.1 Pflegeheime

87.2 Stationare Einrichtungen zur psychosozialen Betreuung, Suchtbe-
kdmpfung u. A.

87.3 Altenheime; Alten- und Behindertenwohnheime

Quelle: Eigene Darstellung,; auf Basis von 9 Experten aus dem DIANA Kernkonsortium
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