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Zukunft der Gesundheits-
versorgung gestalten

Vom 28. bis 30. Mai 2026 treffen beim Austrian Health Forum (AHF] in Schladming tiber
400 Expert:innen aus Gesundheit, Wissenschaft und Medizin aufeinander.
Die flihrende Denkfabrik des Gesundheitssystems diskutiert iber die aktuelle Situation
und zukiinftige Perspektiven der Gesundheitsversorgung in Osterreich.

2026 steht die Zielfunktion der Ge-

sundheitsreformin Osterreich. Dabei
stellt sich die Frage, welche Probleme - wie
etwa die abgestimmte Steuerung und Finan-
zierung des Gesundheitssystems - unbe-
dingt gelost werden miissen, unabhéngig
vonder konkreten Umsetzungim politischen
Prozess.

I m Mittelpunkt beim AHF-Schladming

Effizienz und Solidaritit

Die Grundprinzipien Effizienz und Solidarit&t
bekommen eine zentrale Rolle: Effizienz un-
ter 6konomischem Druck ist aktuell wichti-
ger denn je, zugleich bleibt Solidaritdt als

E‘iﬁ? migiiﬂouzu

MELDUNG

a-"'ﬁ:.ﬁ .

Leitwert der Versorgung unverzichtbar. Die-
se Prinzipien werden an 5 praxisrelevanten
Beispielen konkretisiert: psychische Gesund-
heit im Rampenlicht, die onkologische Ver-
sorgung als Beispiel landeriibergreifender
Kooperation, Daten in der Praxis, der Einsatz
von kiinstlicher Intelligenz als innovative
Losung sowie die Rolle einer nationalen Life-
Science-Strategie.

Top-Krifte aus Wissenschaft
und Praxis

Renommierte Vortragende aus Politik, Wis-
senschaft und Praxis geben beim AHF-
Schladming 2026 Impulse: Gesundheitsmi-
nisterin Korinna Schumann, Staatssekretérin
Ulrike K6nigsberger-Ludwig, Sektionschefin
Katharina Reich, Prasident des Fiskalrates
Christoph Badelt, Wiens Gesundheitsstadtrat
Peter Hacker, die Gesundheitslandesritinnen
Cornelia Hagele und Beate Prettner sowie
Gesundheitslandesrat Karlheinz Kornhédusl,

Volker Knestel vom NO Gesundheitsfonds,
OGK-Vorsitzender Peter McDonald und Ge-
sundheit-Osterreich-Geschéftsfithrer Herwig
Ostermann, Prisident der Osterreichische
Arztekammer Dr. Johannes Steinhart sowie
Expert:innen aus medizinischer Praxis und
Wissenschaft.

Fiihrende Denkfabrik

Das Austrian Health Forum ist die zentrale
Plattform fiir den Austausch iiber die Wei-
terentwicklung und nachhaltige Sicherung
der Gesundheitsversorgung in Osterreich.
Mit rund 700 hochkarédtigen Teilnehmer:in-
nen und Referent:innen jahrlich hat sich das
AHF als fithrende Denkfabrik etabliert. Die
beiden DFP-approbierten Kongresse im Friih-
ling in Schladming und im Herbst in Gastein
bieten die Mdglichkeit, innovative Ideen zu
diskutieren, Best Practices zu teilen und kon-
krete Maftnahmen fiir die Gesundheitsver-
sorgung der Zukunft zu entwickeln. ]

© Ben Kaulfus
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Denkfabrik diskutiert Ziele fiir Gesundheitsreform

Das Austrian Health Forum Schladming 2026 - die
fihrende Denkfabrik des Gesundheitssystems - dis-
kutiert Ende Mai Status quo und Zukunftsperspekti-
ven der Gesundheitsversorgung in Osterreich. Im
Fokus steht die Zielfunktion der Gesundheitsreform
in Osterreich. Dabei geht es um die Frage, welche
Probleme wie abgestimmte Steuerung und Finan-
zierung auf jeden Fall gelost werden miissen - unab-
hangig davon, wie die konkrete Ausgestaltung da-
nach im politischen Prozess gewahlt wird.

Zentrale Werte sind dabei Effizienz und Solidaritat:
Beide als Grundsatze im 0Osterreichischen Sozial-
system verankert, werden als Leitbegriffe der Dis-
kussion fir die nachsten Reformschritte herangezo-
gen. Noch nie war der 6konomische Druck und da-
mit das Effizienzgebot so groB3, wie aktuell im Ge-
sundheitswesen. Gleichzeitig wird durch aktuelle
Marktforschungsdaten gezeigt, wie wichtig Solidari-

Link 6ffnen

tat als Grundprinzip der Gesundheitsversorgung ein-
geschatzt wird. Diese Grundprinzipien werden an
finf konkreten Beispielen entwickelt und mit aktuel-
len Trends verbunden. Es geht um psychische Ge-
sundheit als wachsenden Brennpunkt, die onkologi-
sche Versorgung als Beispiel fur landeribergreifen-
de Zusammenarbeit, neue Formen der Zusammen-
arbeit zwischen den Gesundheitsberufen, den Ein-
satz von Kl als Losungsstrategien und schliellich
die Rolle und Ausgestaltung einer Life Science Stra-
tegie fiir Osterreich.

Renommierte Referent:innen aus dem In- und Aus-
land setzen beim AHF-Schladming 2026 zentrale
Impulse, unter anderem Gesundheitsministerin Ko-
rinna Schumann, Staatssekretarin Ulrike Konigsber-
ger-Ludwig, Sektionschefin Katharina Reich, der Pra-
sident des Fiskalrates Christoph Badelt, Wiens Ge-
sundheitsstadtrat Peter Hacker, der steirische Ge-
sundheitslandesrat Karlheinz Kornhausl, Volker
Knestel vom NO Gesundheitsfonds, OGK-Vorsitzen-
der Peter McDonald, Gesundheit Osterreich-Ge-
schaftsfiihrer Herwig Ostermann sowie Top-Krafte
aus medizinischer Praxis und Wissenschaft. (riim)
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Das bringt die nachste Woche im Gesundheitswesen

anL NOW

aim

EEDNOS PHARM ¢
Vorschau

\

g

Die Vorbereitungen fiir das geplante Doppelbudget
im Bund pragen weiterhin das Geschehen und auch
die Termine in der kommenden Woche. Die grolRen
Senioren-Organisationen fordern faire Chancen fiir
Frauen 50+ und prasentieren ihre diesbeziglichen
Vorschlage am Montag in einer gemeinsamen Pres-
sekonferenz mit der Vorsitzenden der Alterssiche-
rungskommission Christine Mayrhuber. Der Rat fir
Forschung, Wissenschaft, Innovation und Technolo-
gieentwicklung stellt seine Analyse des Osterreichi-
schen Hochschulwesens vor. Unter dem Titel "Up-
date ,Gesundheitsplan 2040+ Zukunftsfitte Ge-
sundheitsregion Weinviertel" gibt es eine Presse-
konferenz in St. Pdlten mit Landesvertreter:innen.
Am Dienstag startet das Osterreichische Hebam-
mengremium den dreitdgigenHebammenkongress
2026 im Burgenland.

Am Mittwoch findet wie (blich der Ministerrat statt.
Die Biotech- und Life-Sciences-Branche ladt zum 5.
Biotech Circle Austria mit dem Titel "Start up, scale
up... step up". Den Auftakt bildet eine Keynote von
Monika Koppl-Turyna (EcoAustria). Das Austrian
Health Forum (AHF) veranstaltet den "AHF-NetUp"
zum Thema "Diabetes-Diagnose und -Therapie".

OGK, Stadt Wien und Arztevertreter:innen eroéffnen
ein neues PVE in Wien-Penzing

Am Donnerstag tagt der Nationalrat. Das Programm
ist Uberschaubar. In Wels informiert Richter Pharma
tiber die Produktionsausweitung in Osterreich und
ladt zur Wirtschaftspressekonferenz 2026. Pure En-
capsulations ladt zu Pressekonferenz und Diskussi-
on Uber neueste Studienergebnisse zu Erschopfung
und Schlaf bei Frauen. Bereits Umfrageergebnisse
aus dem Vorjahr haben gezeigt, dass 45 Prozent der
Frauen belastet sind. International veroffentlicht Ro-
che Quartalsergebnisse.

Am Freitag ist die "Lange Nacht der Forschung" mit
zahlreichen Veranstaltungen im Gesundheits-, Phar-
ma- und Life-Science-Bereich. Am Freitag gehen zu-
dem die KV-Verhandlungen der Elektro- und Elekt-
ronikindustrie in die zweite Runde. Sie betreffen
auch Gesundheitsunternehmen im Medizintechnik-
und Digitalsektor.

Aktuelle Updates mehrmals pro Woche

Das Nachrichtenportal RELATUS-PHARM berichtet
laufend Uber aktuelle Entwicklungen im Gesund-
heitswesen und wissenschaftliche News. Schnell,
aktuell und mit relevanten Informationen. Dreimal
pro Woche - am Dienstag, Donnerstag und Sonntag
- gibt es ein Update per Newsletter. Damit bieten die
Fachredaktionen des MedMedia-Verlagshauses ei-
nen kostenlosen Nachrichtendienst, um sich auch
wissenschaftlich fundiert und hochaktuell Giber neu-
este Entwicklungen im Gesundheits- und Medizin-
bereich informieren zu kdnnen.
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Beitrag weiterempfehlen

Zum Newsletter anmelden

Link 6ffnen

Buzz Gesamt: 2 Reach gesamt: 5.456 Visits gesamt: 163.734

medmedia.at | medmedia.at

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuléssig.

austrian

health
forum.

»

11


https://www.medmedia.at/relatus-pharm/das-bringt-die-naechste-woche-im-gesundheitswesen-131/
https://www.medmedia.at/relatus-pharm/das-bringt-die-naechste-woche-im-gesundheitswesen-131/
https://www.medmedia.at/relatus-med/das-bringt-die-naechste-woche-im-gesundheitswesen-131/

I'CI

Datum: 23.04.2026

Autor: -

B Trend

Tonalitat:

Rubrik: Austrian Health Forum

TREND
WIRTSCHAFT
¥

VERGABE-
RECHT

el

Reach: 82.000
Verbreitung: 44.257

Seiten: 40-43

VON ARNE JOHANNSEN

Digitale Therapie fiirs
esundheitssystem

7u wenig Arz(termine, zu viel Spital, steigende Kosten: Die Probleme des
Gesundheitssystems sind bekannt. Die Losung auch: der verstarkte Finsatz
von Telemedizin und KI. Doch es fehlt an Strategie und gemeinsamem Willen.

ie Symptome sind offen-
sichtlich: ausufernde Kos-
ten aufgrund einer altern-
den Bevélkerung. Eine
hohe Arztdichte, aber
trotzdem lange Wartezeiten auf Fach-
arzttermine. Viele Spitiler, aber tiberfiill-
te Ambulanzen. Zu wenig Pflegepersonal
und immer mehr Unzufriedenheit. Auch
die Diagnose ist eindeutig: , Ein steigen-
der Versorgungsbedarfin einer alternden
Bevolkerung gepaart mit einem Mangel

an medizinischen Fachkriften und einer
niedrigen Gesundheitskompetenz in der
Bevolkerung sind grofie Herausforderun-
gen, vor denen das Osterreichische Ge-
sundheitssystem steht“, so Thomas Czy-
pionka, Gesundheits6konom am Institut
fiir Hohere Studien (IHS). Anders ausge-
driickt: Das Gesundheitssystem krankt,
der Patient braucht Hilfe. Dringend.
Knapp 58 Milliarden Euro wurden
2024 in Osterreich fiir Gesundheitsleis-
tungen aufgebracht, von der Husten-

tablette bis zur Herz-OP. Das sind
11,7 Prozent des Bruttoinlandsprodukts,
BIP, Tendenz steigend. Fiir eine wohl-
habende Gesellschaft, in der Gesundheit
ein hohes Gut ist, grundsitzlich kein
Problem - nur muss das System auch
liefern. Und genau daran hapert es.

,Das Problem ist nicht die H6he der
Ausgaben, sondern der Einsatz dieser
Mittel. Es fehlt an Effizienz und strate-
gischer Steuerung®, analysiert auch
Martin Schiefer, der als Spezialist fiir

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzul&ssig.
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MEHR PRAVENTION. Professor Siegfried Meryn
ist iberzeugt, dass der Einsatz von Kl gewaltige
Fortschritte bei personalisierter Behandlung und
Prévention bringt - und damit auch Kosten spart.

Vergaberecht seit 20 Jahren 6ffentliche
Auftraggeber im Gesundheitswesen be-
gleitet. Dass die aktuellen Streitigkeiten
zwischen Wien und Niederdsterreich
um Gastpatienten und der Konflikt um
die Anerkennung der neuen Herzchirur-
gie im Burgenland jetzt vor Gerichten
ausgetragen werden, wirft ein grelles
Licht auf die Stolpersteine des heimi-
schen Gesundheitswesens - und ldsst
gleichzeitig an Losungskompetenz und
-willen der Beteiligten zweifeln.

Dabei ist der Weg in Richtung eines
zukunftsfitten und finanzierbaren Ge-
sundheitssystems mit guten Ideen und
Konzepten gepflastert. Doch i{iberkom-
plexe Strukturen mit zu vielen Beteilig-
ten und ein Mangel an Mut verhindern
eine Umsetzung. ,Auch im Gesundheits-
system ist es notwendig, die Dinge neu
zu denken®, betont Schiefer, ,sonst wer-
den wir die zukiinftigen Herausforde-
rungen nicht bewiltigen konnen.“

VERTRAUENSVERLUST. Einigkeit herrscht
immerhin dariiber, dass der Reform-
druck steigt, weil die Unzufriedenheit
grofRer und das Geld knapper wird.
Schiefer: ,Entscheidende Weichenstel-
lungen wurden in der Vergangenheit
nicht getroffen, das System wirkt trige,
obwohl ausreichend Mittel vorhanden
wiren. Das untergribt das Vertrauen der
Bevolkerung in die Gesundheitspolitik”
(siehe auch Interview Seite 44).

Als einer der Hoffnungstriger fiir
mehr Effizienz gilt die Digitalisierung.
Expert:innen sind sich einig: In Zeiten
rasant fortschreitender Medizintechnik
und wachsender Datenmengen bietet sie
enorme Potenziale, um die Patienten-

MEHR EFFIZIENZ. Kein aufwendiger Transport, keine
Wartezeiten: Gerade Patient:innen in Altenheimen
konnten per Telemedizin versorgt werden, ist Spitals-
managerin Carmen Breitwieser tUberzeugt.

versorgung zu verbessern, die Effizienz
des Gesundheitssystems zu steigern und
neue Therapiemoglichkeiten zu erschlie-
flen. ,Da gibt es unglaubliche Entwick-
lungen, die eine hyperpersonalisierte
Versorgung und Privention ermogli-
chen®, betont auch der Gesundheits-
experte, Facharzt und Griinder des
LFuture Health Lab“ Siegfried Meryn,
,das bedeutet einen Paradigmenwechsel
in der Gesundheitsversorgung.”

Die Digitalisierung gilt auch als wich-
tigstes Tool zur Patientensteuerung.
Denn das jetzige System fiihrt die Pati-
enten in den teuersten Bereich des Sys-
tems, die Spitiler. Ob eingewachsener
Zehennagel oder chronischer Husten —
der Osterreicher geht hiufiger ins Spital

Spitalsbetten Arzte je

je 1.000 Ein- 1.000 Ein-
Land wohner:innen wohner:innen
Deutschland |7,8 45
Bulgarien 7.7 4,3
Osterreich | 6,6 57
Slowakei 5% U2
Belgien 5,4 34
Frankreich |54 519)
Finnland 2,6 29
Niederlande (2,3 519
Dénemark (2,2 4,5
Schweden |2 4,4

Quelle: Eurostat, OECD
GUT AUSGESTATTET. Sowohl bei Spitalsbetten
als auch bei der Arztedichte liegt Osterreich
deutlich tber dem europaischen Durchschnitt.
Doch weil es zu viele Reibungsverluste gibt, leidet
die Versorgung.

IN
KOOPERATION
MIT

MEHR KOORDINATION. Die Technik allein macht noch
keine Reform, sagt Experte Christoph Horhan. Auch
Verantwortlichkeiten miissen neu geregelt werden. ,Es
braucht eine Finanzierung aus einer Hand.“

als seine europdischen Nachbarn. ,Die
Spitédler sind aber nicht die Sorgen-
kinder des Systems®, entgegnet Carmen
Breitwieser, Geschiftsfiithrerin des Kli-
nikums Wels-Grieskirchen, ,wir sind
nur diejenigen, die alle auffangen miis-
sen. Auch die Menschen, die nicht ins
Spital gehoren oder eigentlich zu einem
Facharzt sollten, dort aber keinen Ter-
min bekommen.“ Fiir die Kranken-
hausmanagerin ist offensichtlich: Der
unregulierte Zugang zu Notaufnahmen
belastet die Spitiler stark und erfordert
steuernde Mafinahmen.

HOTLINES ALS RETTER. Als wichtiger
Schritt zur Patientenlenkung gilt ein
weiterer Ausbau von Gesundheitshot-
lines. Wie das funktionieren konnte,
skizzierte SVS-Generaldirektor Alexan-
der Biach beim Austrian Health Forum
in Bad Gastein: Wer sich den Fuf} ver-
staucht, ruft bei einer Hotline an, legiti-
miert sich iiber den Chip in der e-Card
und sein Smartphone und bekommt den
schnellstmoglichen Arzttermin zuge-
wiesen. Wer dennoch {iiberzeugt ist, in
die Notfallambulanz des nichsten Spi-
tals gehen zu miissen, wird beim Vor-
zeigen der e-Card vom Portier freund-
lich darauf hingewiesen, dass er ja schon
einen Arzttermin habe und es sich kaum
um einen Notfall handle. Wer trotzdem
auf den Ambulanzbesuch besteht, kann
gegen eine Ambulanzgebithr im Warte-
zimmer Platz nehmen.

Doch das kann nur der Anfang sein.
,Die zentrale Frage lautet, wie sich knap-
pe Ressourcen im stationdren Gesund-
heitswesen effizienter einsetzen lassen,
ohne die Versorgungsqualitidt zu »

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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» gefihrden®, formuliert es Schiefer.
Eine Antwort heifit: Telemedizin. Die galt
lange als Notlosung fiir den lédndlichen,
Larztefreien“ Raum, riickt seit der Pande-
mie aber immer stirker in den Fokus.

Ein weiterer zentraler Anwendungs-
fall ist das telemedizinische Konsil, bei
dem Fachirzte standortiibergreifend
hinzugezogen werden kénnen, ohne
physisch vor Ort zu sein. Fiir kleinere
Krankenhéuser bedeutet das Zugang zu
hoch spezialisierter Expertise, etwa in
der Neurologie oder der Radiologie.

BETREUUNG PER BILDSCHIRM. ,Teleme-
dizin kann unnétige Krankenhausein-
weisungen deutlich verringern, beson-
ders bei Patientinnen und Patienten
aus Langzeiteinrichtungen wie Alten-
heimen*, sagt auch Carmen Breitwieser,
statt wegen jeder Kleinigkeit ins Kran-
kenhaus gebracht zu werden, kénnen
viele Fille effektiv vor Ort behandelt
werden.” Voraussetzung ist, das es quali-
fiziertes Personal am anderen Ende der
Leitung gibt.

Auch die Uberwachung mittels Tele-
monitoring ist ein Einsatzgebiet. Pati-
ent:innen messen zu Hause regelméfig
Werte wie Blutdruck oder Herzfrequenz.
Diese Daten werden automatisch an

Hausarzt oder Spital iibermittelt und
dortausgewertet. Das bedeutet nicht nur
weniger und kiirzere Krankenhausauf-
enthalte, sondern kann auch die Sterb-
lichkeit bei Risikogruppen senken.

Vor allem aber: Telemedizin generiert
grofle Mengen an Gesundheitsdaten. Rich-
tigeingesetzt, ermoglichen sie eine bessere
Steuerung von Behandlungsprozessen. So
konnen etwa friihzeitig Risiken erkannt
und Mafnahmen eingeleitet werden,
bevor sich Zusténde verschlechtern.

Auch wenn sich Osterreichs Gesund-
heitswesen langsam weiter in die digitale
Zukunft vortastet - der grofe Durch-
bruch der Telemedizin blieb bislang aus.
Das zeigt eine aktuelle Studie der Gesund-
heit Osterreich, die erstmals einen syste-
matischen Uberblick iiber digitale Versor-
gungsangebote im Land bietet. Genutzt
werden demnach vor allem Telekonsulta-
tionen und Telekonsile. Rund 70 Prozent
der Anwendungen betreffen direkt die
Interaktion zwischen Patient:innen und
medizinischem Personal, nur etwa
30 Prozent sind rein fachintern.

Allerdings: ,Telemedizin ist in Oster-
reich zwar angekommen, aber sie bleibt
fragmentiert und kleinteilig organisiert®,
so das Fazit der Studienautoren. Das
Hauptproblem: Es fehlt an bundesweit

HILFE PER BILDSCHIRM. Videokonsultationen statt
langer Wege und uberftillter Wartezimmer: Die
Telemedizin ist einer der groBen Hoffnungstrager zur
Entlastung des Gesundheitssystems.

einheitlichen, skalierbaren Losungen.
Viele Angebote sind regional begrenzt,
indikationsspezifisch (zum Beispiel nur
Diabetes oder Kardiologie) und technisch
nicht einheitlich integriert.

Und der néchste gewaltige Innovati-
onsschub steht schon vor der Tiir: die
kiinstliche Intelligenz. ,,Dabei sollte man
zwei Bereiche unterscheiden®, sagt Me-
diziner Meryn, ,administrativ-organisa-
torische Digitalthemen wie Patienten-
aufnahme, Termin- und OP-Planung
oder Abrechnung und klinisch-medizini-
sche Anwendungen.”

Administrative KI-Losungen sind in-
ternational weit entwickelt und werden
in Teilbereichen auch in Osterreich
genutzt. Im klinisch-medizinischen Be-
reich setzen Vorreiter wie die USA, Israel
und China bereits KI-gestiitzte Doku-
mentation, automatische Verordnungen,
Kommunikation mit Apotheken und
Hausirzten sowie Patientenerinnerun-
gen erfolgreich ein. ,,Europa, speziell
Osterreich, liegt da deutlich zuriick -
trotz offensichtlicher Effizienzgewinne®,
kritisiert Meryn.

DIGITAL FIRST. Digital vor ambulant vor
stationdr - so lautet das Konzept der
Zukunft. Davon ist nicht nur Meryn

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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tiberzeugt. Die Moglichkeiten sind je-
denfalls gewaltig. So werden etwa in den
USA Arzt-Patienten-Gespriche von der
KI aufgezeichnet und zusammengefasst.
Diese werden dann dem Patienten vor-
gelegt und von ihm freigegeben, an-
schlieflend generiert das System auto-
matisch Zuweisungen, Rezepte, Apothe-
keninformationen, Hausarztbriefe und
Reminder (siehe auch Kasten rechts).

KIHEILT NICHT ALLES. Vor Illusionen muss
allerdings gewarnt werden: ,Wenn Orga-
nisation und Ablaufe nicht passen, niitzt
auch die beste Technologie nichts®,
zerstort Gesundheitsexperte Christoph
Horhan die Hoffnung, dass die Digi-
talisierung alle Probleme 16st. ,,E-Health
alleine beseitigt noch keine Ineffizien-
zen®, so der Griinder der wichtigsten
Branchenplattform, des Austrian Health
Forums.

Fragmentierte Prozesse, viele Doppel-
gleisigkeiten, lange Kommunikations-
wege, iiberlastetes Fachpersonal - Spi-
tiler gelten nur selten als Hort der
Effizienz. Auch das Klinikum Wels-
Grieskirchen war vor zwei Monaten in
die Negativschlagzeilen geraten, weil sich
fiir eine Frau, die mit einem lebensbe-
drohlichen Aorteneinriss ins benachbar-
te Krankenhaus Rohrbach gekommen
war, in Wels als Spezialklinik kein freies
Bett auf der Intensivstation fand. Aller-
dings: Eine nach dem Tod der Frau ein-
gesetzte Untersuchungskommission kam
spéter zu dem Ergebnis, dass Wels- Gries-
kirchen die Patientin hétte aufnehmen
konnen, wegen fehlender , Flexibilitat®
im Intensivbereich sei es aber nicht dazu
gekommen.

UBERFULLTE
AMBULANZEN.
Weil es in Osterreich
keine funktionieren-
de Patientensteue-
rung gibt, landen zu
viele Menschen un-
nétig in Spitélern.
Die Folge: tberfor-
derte Kapazitaten
und extrem lange
Wartezeiten.

‘Wenn Daten nicht einheitlich erfasst,
die Dokumentations- und Informations-
systeme der Spitiler nicht kompatibel,
Kompetenzen und Zustidndigkeiten zer-
splittert sind, kann auch die beste KI
nichts ausrichten. ,Das Zauberwort fiir
die Reform des Gesundheitswesens heifdt
,Finanzierung aus einer Hand*, betont
denn auch Horhan, ,,Geld und Verant-
wortung gehoren zusammen, es braucht
eine bundesweite Koordination.“

QUALITAT STATT NAHE. Wozu die jetzige
Struktur in der Praxis fiihrt, zeigt die
zersplitterte Spitalsstruktur in Oster-
reich. Withrend Lénder wie Dénemark mit
immerhin sechs Millionen Einwohner:in-
nen fiinf echte Kompetenzzentren errich-
tet haben, kiimpft in Osterreich jede Ge-
meinde und jedes Bundesland um ,ihr“
bzw. ,sein“ Spital - auf Kosten der medizi-
nischen Qualitit, weil dort in der Regel
viel zu selten komplexe Eingriffe vorge-
nommen werden. Medizinische Kompe-
tenzstatt Niihe - in Osterreich leider nein.
,Wir brauchen dringend eine Entpo-
litisierung der digitalen Transformati-
on*, fordert Meryn angesichts der rasan-
ten Entwicklung auf diesem Gebiet und
der ungenutzten Mdglichkeiten, ,not-
wendig sind eine nationale Einigung,
klare Ziele fiir finf Jahre und Heraus-
nahme aus der Tagespolitik.”
Vergaberechtsexperte Schiefer unter-
streicht das: ,,Nicht nur die Telemedizin,
sondern die Digitalisierung insgesamt
wird zur zentralen Infrastrukturkom-
ponente moderner Krankenhéuser. Wer
die Effizienz im Gesundheitssystem stei-
gern will, kommt an digitalen Versor-
gungsmodellen nicht vorbei.“ T
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Agentic Al - Einsatz im Gesundheitswesen

Dass kiinstliche Intelligenz den beruflichen und pri-
vaten Alltag revolutioniert, ist mittlerweile bekannt.
Mit Agentic Al werden die Spielregeln jedoch erneut
verandert.

Agentic Al: Die Zukunft im Gesundheitswesen. Get-
tyimages.at

27.04.2026 um 00:01

Agentic Al gilt als Weiterentwicklung, bei der KI-Mo-
delle durch Handlungsfahigkeit zu selbststandigen
Agenten werden, und unterscheidet sich von her-
kommlicher generativer Kl, wie etwa Standard-
ChatGPT, durch ihre Autonomie, Zielorientierung
und Handlungsfahigkeit.

Digitale Mitarbeiter:innen

Im Gegensatz zu herkdmmlichen KI-Systemen, die
einfach auf Befehle reagieren, konnen KI-Agenten
planen, Ziele setzen, sich an ihre Umgebung adap-
tieren und mit minimalem menschlichen Input auto-
nom handeln. Sie haben Zugriff auf Webbrowser,
Datenbanken, APIs und andere Software, mit denen
sie neue Informationen finden und MaRnahmen er-
greifen. Und sie kdnnen eine komplexe Anfrage in
strukturierte, umsetzbare Schritte unterteilen, an-
statt nur eine statische Antwort anzubieten.

Die KI-Agenten der neuesten Generation sind also in
der Lage, zu bestimmen, auf welche Tools sie zu-
greifen, welche Informationen sie sammeln und wie
sie ihre Ziele erreichen miissen. Die Hauptunter-
schiede auf einen Blick: Generative KI wartet auf
Prompts, um Texte oder Bilder zu erzeugen, Agentic

Al fuhrt Aktionen aus, lernt aus seinen Fehlern und
passt Strategien an. Ein konkretes Beispiel zur II-
lustration: Generative Kl erstellt eine E-Mail, um ei-
nen Termin zu vereinbaren, Agentic Al priift den Ka-
lender, schreibt dem Partner, vereinbart den Termin,
tragt ihn ein und sendet eine Bestatigung - ganz wie
verlassliche, digitale Mitarbeiter:innen.

Gesundheits-Revolution

Die nachste KI-Generation wird laut Expertiinnen
kiinftig auch im medizinischen Praxis- und Klinikall-
tag eine revolutiondre Rolle spielen, die weit Uber
die Grenzen traditioneller Datenverarbeitung hinaus-
geht. Das Handeln auf der Basis vorhandener Infor-
mationen, das Treffen von Entscheidungen und die
Fahigkeit, kontinuierlich dazuzulernen, macht Agen-
tic Al zu einem intelligenten Akteur im Gesundheits-
wesen.

Vorstellbar ist vieles. Agentic Al kann elektronische
Gesundheitsakten, Wearables und genetische Daten
nutzen, um digitale Zwillinge von Patient:innen zu
erstellen. Durch die Analyse von Echtzeitdaten kann
die gesundheitliche Entwicklung der Patient:.innen
vorhergesagt werden. Neue Daten werden zudem
flr adaptives Lernen verwendet, was die Prognosen
kontinuierlich verbessert. Die Simulation von Be-
handlungspfaden ermdoglicht wiederum malge-
schneiderte Behandlungen. Auch der Workflow fiir
medizinische Fachkrafte lasst sich weiter optimie-
ren, indem diese von administrativen Aufgaben ent-
lastet werden. Interessante Optionen ergeben sich
aullerdem fir das gesamte Gesundheitssystem,
beispielsweise wenn Agentic Al die Daten ganzer
Bevolkerungsgruppen in digitalen Zwillingen aggre-
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giert und Gesundheitsverlaufe wie auch Umweltfak-
toren analysiert. Werden mittels pradiktiver Analy-
sen die Auswirkungen konkreter MalRnahmen evalu-
iert, ergibt sich daraus potenziell eine Optimierung
von Effizienz und Ressourcenverteilung.

Workshop in Schladming

"Agentic Al verstehen - Einsatz, Nutzen und Grenzen
im Gesundheitswesen" lautet dazu passend der Ti-
tel eines Workshops beim AHF-Schladming 2026.
Bearbeitet werden Leitfragen wie: Wo finden KiI-
Agenten bereits heute sinnvoll im Gesundheitswe-
sen Einsatz? Welche Arbeitsablaufe konnen sie un-
terstiitzen und welchen Nutzen bringen sie? Wo lie-
gen die Grenzen? Und was bedeutet das alles fiir
das heimische Gesundheitswesen und die Sozial-
versicherung?

Anmeldung

Link 6ffnen

austrian

health

forum.

Vom 28. bis 30. Mai 2026 wird Schladming erneut
zur Denkfabrik fir die Zukunft unseres Gesundheits-
systems. Drei Tage lang treffen sich rund 400 Ex-
pert:innen aus Gesundheit, Wissenschaft und Medi-
zin, um miteinander ins Gesprach zu kommen, zuzu-
horen, Ideen auszutauschen und gemeinsam weiter-
zudenken.

Melden Sie sich jetzt fir das AHF-Schladming 2026
an:

Das AHF

Das Austrian Health Forum vernetzt, ermutigt und
schafft Moglichkeiten fiir kreatives Denken und
Handeln, im Vertrauen auf die Innovationskraft, Lo-
sungskompetenz und Umsetzungs-Power der dster-
reichischen Health-Community.

»
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Agentic Al — Einsatz im Gesundheitswesen

ass kiinstliche Intelligenz
D den beruflichen und priva-

ten Alltag revolutioniert,
ist mittlerweile bekannt. Mit Agen-
tic Alwerden die Spielregeln jedoch
erneut verdndert.

Agentic Al gilt als Weiterent-
wicklung, bei der KI-Modelle durch
Handlungsfdhigkeit zu selbststén-
digen Agenten werden, und unter-
scheidet sich von herkémmlicher
generativer KI, wie etwa Standard-

INFORMATION

Die Seite beruht auf einer Me-
dienkooperation mit der ,Presse"
und ist mit finanzieller Unterstiit-
zung des Austrian Health Forum
entstanden.

Agentic Al: Die Zukunft im Gesundheitswesen. [Getyimagesa

ChatGPT, durch ihre Autonomie,
Zielorientierung und Handlungs-
fahigkeit.

Digitale Mitarbeiter:innen

Im Gegensatz zu herkémmlichen
KI-Systemen, die einfach auf Be-
fehle reagieren, konnen KI-Agenten
planen, Ziele setzen, sich an ihre
Umgebung adaptieren und mit mi-
nimalem menschlichen Input auto-
nom handeln. Sie haben Zugriff
auf Webbrowser, Datenbanken,
APIs und andere Software, mit de-
nen sie neue Informationen finden
und Mafinahmen ergreifen. Und sie
konnen eine komplexe Anfrage in
strukturierte, umsetzbare Schritte
unterteilen, anstatt nur eine stati-
sche Antwort anzubieten.

Die KI-Agenten der neuesten
Generation sind also in der Lage,

zu bestimmen, auf welche Tools sie
zugreifen, welche Informationen
sie sammeln und wie sie ihre Ziele
erreichen miissen.

Die Hauptunterschiede auf
einen  Blick:  Generative KI
wartet auf Prompts, um Texte oder
Bilder zu erzeugen, Agentic Al fithrt
Aktionen aus, lernt aus seinen Feh-
lern und passt Strategien an. Ein
konkretes Beispiel zur Illustrati-
on: Generative KI erstellt eine E-
Mail, um einen Termin zu verein-
baren, Agentic Al priift den Kalen-
der, schreibt dem Partner, verein-
bart den Termin, tragt ihn ein und
sendet eine Bestdtigung - ganz wie
verldssliche, digitale Mitarbeite-
r:innen.

Gesundheits-Revolution

Die nédchste KI-Generation wird
laut Expert:innen kiinf-
tig auch im medizinischen Praxis-
und Klinikalltag eine revolutiondre
Rolle spielen, die weit iiber die
Grenzen traditioneller Datenverar-
beitung hinausgeht. Das Han-
deln auf der Basis vorhandener In-
formationen, das Treffen von Ent-
scheidungen und die Fihigkeit,
kontinuierlich dazuzulernen,
macht Agentic Al zu einem intelli-
genten Akteur im Gesundheitswe-
sen.

Vorstellbar ist vieles.
Agentic Al kann elektronische Ge-
sundheitsakten, Wearables und ge-
netische Daten nutzen, um digitale
Zwillinge von Patient:innen zu er-
stellen. Durch die Analyse von
Echtzeitdaten kann die gesundheit-

liche Entwicklung der Patient:in-
nen vorhergesagt werden. Neue Da-
ten werden zudem fiir adaptives
Lernen verwendet, was die Progno-
sen kontinuierlich  verbessert.
Die Simulation von Behandlungs-
pfaden ermoglicht wiederum maf-
geschneiderte Behandlungen.
Auch der Workflow fiir medizini-
sche Fachkrifte 1dsst sich weiter op-
timieren, indem diese von adminis-
trativen Aufgaben entlastet wer-
den. Interessante Optionen
ergeben sich auferdem fiir das ge-
samte Gesundheitssystem, bei-
spielsweise wenn Agentic Al die Da-
ten ganzer Bevolkerungsgruppenin
digitalen Zwillingen aggregiert und
Gesundheitsverldufe wie auch Um-
weltfaktoren analysiert. Werden
mittels pradiktiver Analysen die
Auswirkungen konkreter Mafinah-
men evaluiert, ergibt sich daraus
potenziell eine Optimierung von
Effizienz und Ressourcenvertei-
lung.

Workshop in Schladming

»Agentic Al verstehen - Einsatz,
Nutzen und Grenzen im Gesund-
heitswesen“ lautet dazu pas-
send der Titel eines Workshops
beim AHF-Schladming 2026. Bear-
beitet werden Leitfragen wie: Wo
finden KI-Agenten bereits heute
sinnvoll im Gesundheitswesen Ein-
satz? Welche Arbeitsabldufe kon-
nen sie unterstiitzen und welchen
Nutzen bringen sie? Wo liegen die
Grenzen? Und was bedeutet das al-
les fiir das heimische Gesundheits-
wesen und die Sozialversicherung?

ANMELDUNG

Vom 28. bis 30. Mai 2026 wird
Schladming erneut zur Denkfabrik
fiir die Zukunft unseres Gesund-
heitssystems. Drei Tage lang
treffen sich rund 400 Expertiinnen
aus Gesundheit, Wissenschaft und
Medizin, um miteinander ins
Gesprach zu kommen, zuzuhéren,
Ideen auszutauschen und gemein-
sam weiterzudenken.

Melden Sie sich jetzt fiir das
AHF-Schladming 2026 an:

www.austrianhealthforum.at/
kongresse/schladming-2026

OFFAD
o

DAS AHF

Das Austrian Health Forum ver-
netzt, ermutigt und schafft Mog-
lichkeiten fiir kreatives Denken
und Handeln, im Vertrauen auf die
Innovationskraft, Lésungskom-
petenz und Umsetzungs-Power
der osterreichischen Health-
Community.

»

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzul&ssig. 18
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Digitale Therapie fiirs Gesundheitssystem

In Kooperation mit Schiefer Rechtsanwalte.

Zu wenig Arzttermine, zu viel Spital, steigende Kos-
ten: Die Probleme des Gesundheitssystems sind be-
kannt. Die Losung auch: der verstarkte Einsatz von
Telemedizin und KI. Doch es fehlt an Strategie und
gemeinsamem Willen.

Die Symptome sind offensichtlich: ausufernde Kos-
ten aufgrund einer alternden Bevolkerung. Eine ho-
he Arztdichte, aber trotzdem lange Wartezeiten auf
Facharzttermine. Viele Spitaler, aber berfillte Am-
bulanzen. Zu wenig Pflegepersonal und immer mehr
Unzufriedenheit. Auch die Diagnose ist eindeutig:
"Ein steigender Versorgungsbedarf in einer alter-
nden Bevolkerung gepaart mit einem Mangel an
medizinischen Fachkraften und einer niedrigen Ge-
sundheitskompetenz in der Bevolkerung sind grol3e
Herausforderungen, vor denen das Osterreichische
Gesundheitssystem steht’, so Thomas Czypionka,
Gesundheitsékonom am Institut fiir Hohere Studien
(IHS). Anders ausgedriickt: Das Gesundheitssystem
krankt, der Patient braucht Hilfe. Dringend.

Knapp 58 Milliarden Euro wurden 2024 in Osterreich
fir Gesundheitsleistungen aufgebracht, von der

Hustentablette bis zur Herz-OP. Das sind 11,7 Pro-
zent des Bruttoinlandsprodukts, BIP, Tendenz stei-
gend. Fir eine wohlhabende Gesellschaft, in der Ge-
sundheit ein hohes Gut ist, grundsatzlich kein Prob-
lem - nur muss das System auch liefern. Und genau
daran hapert es.

"Das Problem ist nicht die H6he der Ausgaben, son-
dern der Einsatz dieser Mittel. Es fehlt an Effizienz
und strategischer Steuerung", analysiert auch Mar-
tin Schiefer, der als Spezialist fiir Vergaberecht seit
20 Jahren offentliche Auftraggeber im Gesundheits-
wesen begleitet. Dass die aktuellen Streitigkeiten
zwischen Wien und Niederosterreich um Gastpati-
enten und der Konflikt um die Anerkennung der neu-
en Herzchirurgie im Burgenland jetzt vor Gerichten
ausgetragen werden, wirft ein grelles Licht auf die
Stolpersteine des heimischen Gesundheitswesens -
und lasst gleichzeitig an Losungskompetenz und
willen der Beteiligten zweifeln.

Dabei ist der Weg in Richtung eines zukunftsfitten
und finanzierbaren Gesundheitssystems mit guten
Ideen und Konzepten gepflastert. Doch tGiberkomple-
xe Strukturen mit zu vielen Beteiligten und ein Man-
gel an Mut verhindern eine Umsetzung. "Auch im
Gesundheitssystem ist es notwendig, die Dinge neu
zu denken", betont Schiefer, "sonst werden wir die
zukiinftigen Herausforderungen nicht bewaéltigen
konnen."

Mehr Effizienz. Kein aufwendiger Transport, keine
Wartezeiten: Gerade Patientiinnen in Altenheimen
konnten per Telemedizin versorgt werden, ist Spi-
talsmanagerin Carmen Breitwieser Giberzeugt.

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuléssig
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Mehr Koordination. Die Technik allein macht noch
keine Reform, sagt Experte Christoph Horhan. Auch
Verantwortlichkeiten miissen neu geregelt werden.
"Es braucht eine Finanzierung aus einer Hand."

Mehr Pravention. Professor Siegfried Meryn ist
uberzeugt, dass der Einsatz von Kl gewaltige Fort-
schritte bei personalisierter Behandlung und Pra-
vention bringt - und damit auch Kosten spart.

Mehr Effizienz. Kein aufwendiger Transport, keine
Wartezeiten: Gerade Patient:iinnen in Altenheimen
konnten per Telemedizin versorgt werden, ist Spi-
talsmanagerin Carmen Breitwieser iberzeugt.

Mehr Koordination. Die Technik allein macht noch
keine Reform, sagt Experte Christoph Horhan. Auch
Verantwortlichkeiten missen neu geregelt werden.
"Es braucht eine Finanzierung aus einer Hand."

Mehr Pravention. Professor Siegfried Meryn ist
Uberzeugt, dass der Einsatz von Kl gewaltige Fort-
schritte bei personalisierter Behandlung und Pra-
vention bringt - und damit auch Kosten spart.

Mehr Effizienz. Kein aufwendiger Transport, keine
Wartezeiten: Gerade Patientiinnen in Altenheimen
konnten per Telemedizin versorgt werden, ist Spi-
talsmanagerin Carmen Breitwieser iberzeugt.

Vertrauensverlust.

Einigkeit herrscht immerhin dariber, dass der Re-
formdruck steigt, weil die Unzufriedenheit groRer
und das Geld knapper wird. Schiefer: "Entscheiden-
de Weichenstellungen wurden in der Vergangenheit
nicht getroffen, das System wirkt trdge, obwohl aus-
reichend Mittel vorhanden waren. Das untergrabt
das Vertrauen der Bevolkerung in die Gesundheits-
politik".

Als einer der Hoffnungstrager fiir mehr Effizienz gilt
die Digitalisierung. Expert:innen sind sich einig: In
Zeiten rasant fortschreitender Medizintechnik und
wachsender Datenmengen bietet sie enorme Po-
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tenziale, um die Patientenversorgung zu verbessern,
die Effizienz des Gesundheitssystems zu steigern
und neue Therapiemdglichkeiten zu erschlielen.
"Da gibt es unglaubliche Entwicklungen, die eine hy-
perpersonalisierte Versorgung und Pravention er-
maoglichen’, betont auch der Gesundheitsexperte,
Facharzt und Griinder des "Future Health Lab" Sieg-
fried Meryn, "das bedeutet einen Paradigmenwech-
sel in der Gesundheitsversorgung."

Die Digitalisierung gilt auch als wichtigstes Tool zur
Patientensteuerung. Denn das jetzige System fiihrt
die Patienten in den teuersten Bereich des Systems,
die Spitaler. Ob eingewachsener Zehennagel oder
chronischer Husten - der Osterreicher geht haufiger
ins Spital als seine europdischen Nachbarn. "Die
Spitaler sind aber nicht die Sorgenkinder des Sys-
tems", entgegnet Carmen Breitwieser, Geschafts-
fuhrerin des Klinikums Wels-Grieskirchen, "wir sind
nur diejenigen, die alle auffangen missen. Auch die
Menschen, die nicht ins Spital gehoren oder eigent-
lich zu einem Facharzt sollten, dort aber keinen Ter-
min bekommen." Fiir die Krankenhausmanagerin ist
offensichtlich: Der unregulierte Zugang zu Notauf-
nahmen belastet die Spitéler stark und erfordert
steuernde MalRnahmen.

Hotlines als Retter.

Als wichtiger Schritt zur Patientenlenkung gilt ein
weiterer Ausbau von Gesundheitshotlines. Wie das
funktionieren konnte, skizzierte SVS-Generaldirektor
Alexander Biach beim Austrian Health Forum in Bad
Gastein: Wer sich den Ful} verstaucht, ruft bei einer
Hotline an, legitimiert sich Gber den Chip in der e-
Card und sein Smartphone und bekommt den
schnellstmoglichen Arzttermin zugewiesen. Wer
dennoch (berzeugt ist, in die Notfallambulanz des
nachsten Spitals gehen zu missen, wird beim Vor-
zeigen der e-Card vom Portier freundlich darauf hin-
gewiesen, dass er ja schon einen Arzttermin habe
und es sich kaum um einen Notfall handle. Wer
trotzdem auf den Ambulanzbesuch besteht, kann
gegen eine Ambulanzgebihr im Wartezimmer Platz
nehmen.
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Doch das kann nur der Anfang sein. "Die zentrale
Frage lautet, wie sich knappe Ressourcen im statio-
naren Gesundheitswesen effizienter einsetzen las-
sen, ohne die Versorgungsqualitdat zu gefahrden’,
formuliert es Schiefer. Eine Antwort heil’t: Telemedi-
zin. Die galt lange als Notlosung fiir den landlichen,
"drztefreien" Raum, riickt seit der Pandemie aber im-
mer starker in den Fokus.

Ein weiterer zentraler Anwendungsfall ist das tele-
medizinische Konsil, bei dem Fachéarzte standort-
Ubergreifend hinzugezogen werden kodnnen, ohne
physisch vor Ort zu sein. Fir kleinere Krankenhau-
ser bedeutet das Zugang zu hoch spezialisierter Ex-
pertise, etwa in der Neurologie oder der Radiologie.

Hilfe per Bildschirm. Videokonsultationen statt lan-
ger Wege und uberfiillter Wartezimmer: Die Teleme-
dizin ist einer der groBen Hoffnungstrager zur Ent-
lastung des Gesundheitssystems.

© istockphoto

Betreuung per Bildschirm.

"Telemedizin kann unnotige Krankenhauseinweisun-
gen deutlich verringern, besonders bei Patientinnen
und Patienten aus Langzeiteinrichtungen wie Alten-
heimen", sagt auch Carmen Breitwieser, "statt we-
gen jeder Kleinigkeit ins Krankenhaus gebracht zu
werden, konnen viele Falle effektiv vor Ort behandelt
werden." Voraussetzung ist, das es qualifiziertes
Personal am anderen Ende der Leitung gibt.

Auch die Uberwachung mittels Telemonitoring ist
ein Einsatzgebiet. Patient:innen messen zu Hause
regelmaflig Werte wie Blutdruck oder Herzfrequenz.
Diese Daten werden automatisch an Hausarzt oder
Spital Ubermittelt und dort ausgewertet. Das bedeu-
tet nicht nur weniger und kiirzere Krankenhausau-
fenthalte, sondern kann auch die Sterblichkeit bei
Risikogruppen senken.

Vor allem aber: Telemedizin generiert groRe Men-
gen an Gesundheitsdaten. Richtig eingesetzt, er-
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maoglichen sie eine bessere Steuerung von Behand-
lungsprozessen. So konnen etwa friihzeitig Risiken
erkannt und Mallnahmen eingeleitet werden, bevor
sich Zustande verschlechtern.

Auch wenn sich Osterreichs Gesundheitswesen
langsam weiter in die digitale Zukunft vortastet - der
groBe Durchbruch der Telemedizin blieb bislang
aus. Das zeigt eine aktuelle Studie der Gesundheit
Osterreich, die erstmals einen systematischen Uber-
blick Uber digitale Versorgungsangebote im Land
bietet. Genutzt werden demnach vor allem Telekon-
sultationen und Telekonsile. Rund 70 Prozent der
Anwendungen betreffen direkt die Interaktion zwi-
schen Patient:innen und medizinischem Personal,
nur etwa 30 Prozent sind rein fachintern.

Allerdings: "Telemedizin ist in Osterreich zwar ange-
kommen, aber sie bleibt fragmentiert und kleinteilig
organisiert’, so das Fazit der Studienautoren. Das
Hauptproblem: Es fehlt an bundesweit einheitlichen,
skalierbaren Lésungen. Viele Angebote sind regio-
nal begrenzt, indikationsspezifisch (zum Beispiel
nur Diabetes oder Kardiologie) und technisch nicht
einheitlich integriert.

Und der nachste gewaltige Innovationsschub steht
schon vor der Tir: die kiinstliche Intelligenz. "Dabei
sollte man zwei Bereiche unterscheiden’, sagt Medi-
ziner Meryn, "administrativ-organisatorische Digital-
themen wie Patientenaufnahme, Termin- und OP-
Planung oder Abrechnung und klinisch-medizini-
sche Anwendungen.'

Administrative KI-Losungen sind international weit
entwickelt und werden in Teilbereichen auch in Os-
terreich genutzt. Im klinisch-medizinischen Bereich
setzen Vorreiter wie die USA, Israel und China be-
reits Kl-gestiitzte Dokumentation, automatische
Verordnungen, Kommunikation mit Apotheken und
Hauséarzten sowie Patientenerinnerungen erfolg-
reich ein. "Europa, speziell Osterreich, liegt da deut-
lich zuriick - trotz offensichtlicher Effizienzgewinne",
kritisiert Meryn.
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Digital first.

Digital vor ambulant vor stationar - so lautet das
Konzept der Zukunft. Davon ist nicht nur Meryn
Uberzeugt. Die Moglichkeiten sind jedenfalls gewal-
tig. So werden etwa in den USA Arzt-Patienten-Ge-
sprache von der Kl aufgezeichnet und zusammen-
gefasst. Diese werden dann dem Patienten vorge-
legt und von ihm freigegeben, anschlieBend gene-
riert das System automatisch Zuweisungen, Rezep-
te, Apothekeninformationen, Hausarztbriefe und Re-
minder (siehe auch Kasten rechts).

Kl heilt nicht alles.

Vor lllusionen muss allerdings gewarnt werden:
"Wenn Organisation und Ablaufe nicht passen, niitzt
auch die beste Technologie nichts", zerstort Ge-
sundheitsexperte Christoph Horhan die Hoffnung,
dass die Digitalisierung alle Probleme Iost. "E-
Health alleine beseitigt noch keine Ineffizienzen", so
der Griinder der wichtigsten Branchenplattform, des
Austrian Health Forums.

Fragmentierte Prozesse, viele Doppelgleisigkeiten,
lange Kommunikationswege, lberlastetes Fachper-
sonal - Spitaler gelten nur selten als Hort der Effizi-
enz. Auch das Klinikum Wels-Grieskirchen war vor
zwei Monaten in die Negativschlagzeilen geraten,
weil sich fir eine Frau, die mit einem lebensbedroh-
lichen Aorteneinriss ins benachbarte Krankenhaus
Rohrbach gekommen war, in Wels als Spezialklinik
kein freies Bett auf der Intensivstation fand. Aller-
dings: Eine nach dem Tod der Frau eingesetzte Un-
tersuchungskommission kam spéter zu dem Ergeb-
nis, dass Wels-Grieskirchen die Patientin hatte auf-
nehmen konnen, wegen fehlender "Flexibilitat" im In-
tensivbereich sei es aber nicht dazu gekommen.

Wenn Daten nicht einheitlich erfasst, die Dokumen-
tations- und Informationssysteme der Spitéler nicht
kompatibel, Kompetenzen und Zustandigkeiten zer-
splittert sind, kann auch die beste Kl nichts ausrich-
ten. "Das Zauberwort fiir die Reform des Gesund-
heitswesens heil3t ,Finanzierung aus einer Hand",
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betont denn auch Hoérhan, "Geld und Verantwortung
gehoren zusammen, es braucht eine bundesweite
Koordination."

Uberfiillte Ambulanzen. Weil es in Osterreich keine
funktionierende Patientensteuerung gibt, landen zu
viele Menschen unnétig in Spitalern. Die Folge:
Uberforderte Kapazitaten und extrem lange Warte-
zeiten.

Qualitat statt Nahe.

Wozu die jetzige Struktur in der Praxis fiihrt, zeigt
die zersplitterte Spitalsstruktur in Osterreich. Wéh-
rend Lander wie Danemark mit immerhin sechs Mil-
lionen Einwohner:innen fiinf echte Kompetenzzent-
ren errichtet haben, kampft in Osterreich jede Ge-
meinde und jedes Bundesland um "ihr" bzw. "sein"
Spital - auf Kosten der medizinischen Qualitat, weil
dort in der Regel viel zu selten komplexe Eingriffe
vorgenommen werden. Medizinische Kompetenz
statt Ndhe - in Osterreich leider nein.

"Wir brauchen dringend eine Entpolitisierung der di-
gitalen Transformation", fordert Meryn angesichts
der rasanten Entwicklung auf diesem Gebiet und
der ungenutzten Mdglichkeiten, "notwendig sind ei-
ne nationale Einigung, klare Ziele fir finf Jahre und
Herausnahme aus der Tagespolitik."

Vergaberechtsexperte Schiefer unterstreicht das:
"Nicht nur die Telemedizin, sondern die Digitalisie-
rung insgesamt wird zur zentralen Infrastrukturkom-
ponente moderner Krankenhauser. Wer die Effizienz
im Gesundheitssystem steigern will, kommt an digi-
talen Versorgungsmodellen nicht vorbei."

Kl & Medizin

Wo die Zukunft begonnen hat

Digitales Spital.

Digitale Patientenaufnahme und OP-Planung, das

ist in modernen Krankenh&usern schon weit verbrei-
tet. Doch die Digitalisierung, speziell der Einsatz von
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kiinstlicher Intelligenz, bietet noch viel weiter gehen-
de Moglichkeiten:

» In Landern wie Spanien oder Estland erfolgen be-
reits 25 bis 30 Prozent der Arztkontakte digital, also
mittels Videokonsultationen.

» In den USA wird kiinstliche Intelligenz bereits ein-
gesetzt, um Gesprache zwischen Arzt und Pati-
entiinnen aufzuzeichnen und zusammenzufassen.
Vom Patienten Uberpriift und freigegeben, generiert
das System anschlielend automatisch Zuweisun-
gen, Rezepte, Apothekeninformationen, Hausarzt-
briefe und Reminder.

» Technologiekonzerne haben Multi-Agenten-Syste-
me vorgestellt, bei denen spezialisierte KI-Agenten
abgestimmt Hypothesen testen, Tests auswahlen,
Leitlinien-Compliance priifen, Kosten und Nutzen
abwagen und Qualitatskontrollen durchfiihren - fir

Link 6ffnen

austrian

health

forum.

ein Spital allein ist das in dieser Form nicht zu leis-
ten.

» Die Stadt Boao im Siiden Chinas ist derzeit das
Mekka des KI-Fortschritts im Gesundheitswesen.
Das Motto des dortigen "KI-Spitals": Statt dass Pati-
entiinnen nach der richtigen Behandlung suchen,
kommt die richtige Behandlung zu ihnen. Schon be-
vor ein Patient in das Krankenhaus kommt, be-
schreibt er seine Symptome telefonisch einer kiinst-
lichen Intelligenz und ladt vorhandene Befunde
hoch. Auf dieser Basis bewertet die Kl die Dringlich-
keit und mdgliche Risiken. Beim Eintreffen des Pati-
enten hat der behandelnde Arzt bereits eine struktu-
rierte Zusammenfassung des Falles. Nach der Be-
handlung verschickt die Kl automatisiert Erinnerun-
gen zur Fortsetzung der Therapie zu Hause inklusi-
ve Anleitungen zur Einnahme von Medikamenten.

Wir denken Vergaberecht neu

»
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Nein

Psychische Gesundheit - Risikofaktor Einsamkeit

Einsamkeit ist ein weit verbreitetes Phanomen. Bei
einer vom Sozialministerium beauftragten und von
Statistik Austria durchgefiihrten Befragung ("So
geht's uns heute’, 2025) gaben rund 28 Prozent -
hochgerechnet 1.832.000 Personen der Osterreichi-
schen Bevdlkerung - an, sich in den letzten vier Wo-
chen zumindest gelegentlich einsam geflihlt zu ha-
ben. Acht Prozent, also mehr als 520.000 Personen,
waren "immer" oder "meistens" einsam. Betroffen
sind sowohl junge als auch altere Menschen, wenn
auch in unterschiedlichem Ausmal.

Junge Erwachsene sind in Osterreich stérker von
Einsamkeit betroffen als der Durchschnitt der Bevdl-
kerung. gettyimages.at/Maskot

Was ist Einsamkeit?

Die Initiative "Plattform gegen Einsamkeit in Oster-
reich" (https://plattform-gegen-einsamkeit.at/) defi-
niert Einsamkeit als subjektives Gefiihl des Mangels
an sozialen Beziehungen oder emotionaler Nahe. Ei-
ne Abgrenzung erfolgt gegeniber Begriffen wie so-
ziale Isolation (objektiv messbare Abwesenheit so-
zialer Kontakte) und Alleinsein (neutraler Zustand
ohne andere Personen, der nicht zwingend negativ
erlebt wird).

Raus aus der Tabuzone

"Psychische Gesundheit im Rampenlicht - Risikofak-
tor Einsamkeit" lautet in diesem Zusammenhang
der Titel eines Workshops beim AHF-Schladming
2026. Der Workshop - auf Initiative des Bundesmi-
nisteriums fiir Arbeit, Soziales, Gesundheit, Pflege
und Konsumentenschutz als AHF-Main-Partner - be-

leuchtet, wie Isolation sowohl Ursache als auch Fol-
ge von Krankheit sein kann und welche dynami-
schen Wechselwirkungen dabei entstehen. Denn
Krankheit kann einsam machen und zugleich erhoht
Einsamkeit das Risiko fiir weitere Erkrankungen. Un-
ter die Lupe genommen wird somit der Gesund-
heitsaspekt. Evidenz belegt einen klaren Zusam-
menhang zwischen Einsamkeit und einem erhdhten
Risiko flir psychische Erkrankungen sowie korperli-
che Folgen wie zum Beispiel Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen.

Vor diesem Hintergrund wird im Workshop disku-
tiert, welche Bevdlkerungsgruppen besonders ge-
fahrdet sind, welche gesellschaftlichen und struktu-
rellen Faktoren Einsamkeit verstarken und wie diese
frihzeitig erkannt werden kann. Im Fokus stehen
dabei auch systemische Ansatze in Pravention und
Versorgung, um Einsamkeit als gesundheitspoli-
tisch relevanten Risikofaktor starker zu adressieren.

"Ziel ist es, Einsamkeit aus der Tabuzone zu holen,
ihre Bedeutung fiir die 6ffentliche Gesundheit sicht-
bar zu machen und konkrete Ansatzpunkte fiir Inter-
vention und Versorgung zu identifizieren", sagt
Christoph Hoérhan, Griinder des Austrian Health Fo-
rum.

Mehr als ein Gefihl

Die Daten aus der Befragung "So geht's uns heute"
zeigen, dass sich rund 12 Prozent der jungen Er-
wachsenen im Alter von 18 bis 34 "immer" oder
"meistens” einsam fiihlen und damit starker betrof-
fen sind als der Durchschnitt der Gesamtbevélke-
rung. Eine differenzierte Sicht auf die Situation im
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hohen Alter bieten die Daten aus der Statistik Aust-
ria Erhebung "The Survey of Health, Ageing and Reti-
rement in Europe" (SHARE): Bei den iiber 80-Jahri-
gen gab etwa jeder Vierte an, sich "haufig" oder
"manchmal” einsam zu fiihlen, und 45 Prozent be-
richteten, dass ihnen Gesellschaft fehlt.

Erkennbar sind bei den Umfrageergebnissen auch
regionale Unterschiede: In urbanen Gemeinden liegt
der Anteil haufiger Einsamkeit hoher als in landli-
chen Regionen. Haushaltsform und Herkunft spie-
len ebenfalls eine Rolle: Alleinlebende und Alleiner-
ziehende sind (iberdurchschnittlich betroffen, eben-
so im Ausland Geborene (13 Prozent gegeniiber
sechs Prozent bei in Osterreich Geborenen). Als Ri-
sikoverstarker sind zudem finanzielle Schwierigkei-
ten einzustufen: Personen aus Haushalten mit Ar-
beitslosigkeit oder niedrigem Einkommen berichten
in den Studien besonders haufig von Einsamkeit.

Das Fazit der Studienautoren: Einsamkeit ist nicht
nur als ein individuelles Empfinden zu betrachten,
sondern ein gesellschaftliches Phanomen, das eng
mit der 6konomischen Ausstattung und den Teilha-
bechancen verbunden ist. Wer liber weniger finanz-
ielle Ressourcen verfiigt, hat oft eingeschrankte
Moglichkeiten, soziale Kontakte zu pflegen und an
gemeinschaftlichen Aktivitaten teilzunehmen. Ein-
samkeit ist demnach nicht allein durch personliche
Faktoren erklarbar. Eine zentrale Rolle spielen auch

Link offnen

austrian

health

forum.

strukturelle Bedingungen.
Information

Die Seite beruht auf einer Medienkooperation mit
der "Presse" und ist mit finanzieller Unterstiitzung
des Austrian Health Forum entstanden.

DAS AHF

Das Austrian Health Forum vernetzt, ermutigt und
schafft Mdoglichkeiten fiir kreatives Denken und
Handeln, im Vertrauen auf die Innovationskraft, Lo-
sungskompetenz und Umsetzungs-Power der 6ster-
reichischen Health-Community.

ANMELDUNG

Vom 28. bis 30. Mai 2026 wird Schladming erneut
zur Denkfabrik fiir die Zukunft unseres Gesundheits-
systems.

Drei Tage lang treffen sich rund 400 Expert:innen
aus Gesundheit, Wissenschaft und Medizin, um mit-
einander ins Gesprach zu kommen, zuzuhdéren, Ide-
en auszutauschen und gemeinsam weiterzudenken.

Melden Sie sich jetzt fir das AHF-Schladming 2026
an:

»
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Psychische Gesundheit — Risikofaktor Einsamkeit

insamkeit ist ein weit verbrei-
E tetes Phdnomen. Bei einer

vom Sozialministerium be-
auftragten und von Statistik Aus-
tria  durchgefithrten Befragung
(,,S0 geht’s uns heute®, 2025) gaben
rund 28 Prozent - hochgerechnet
1.832.000 Personen der Osterrei-
chischen Bevoélkerung - an, sich in
den letzten vier Wochen zumin-
dest gelegentlich einsam gefiihlt
zu haben. Acht Prozent, also mehr
als 520.000 Personen, waren ,,im-
mer“ oder ,,meistens“ einsam. Be-
troffen sind sowohl junge als auch
dltere Menschen, wenn auch in un-
terschiedlichem Ausmaf.

Raus aus der Tabuzone

»Psychische Gesundheit im Ram-
penlicht - Risikofaktor Einsam-
keit“ lautet in diesem Zusammen-
hang der Titel eines Workshops
beim AHF-Schladming 2026. Der
Workshop - auf Initiative des Bun-
desministeriums fiir Arbeit, Sozia-
les, Gesundheit, Pflege und Konsu-
mentenschutz als AHF-Main-Part-
ner - beleuchtet, wie Isolation
sowohl Ursache als auch Folge von
Krankheit sein kann und welche
dynamischen Wechselwirkungen

INFORMATION

Die Seite beruht auf einer Me-
dienkooperation mit der ,Presse”
und ist mit finanzieller Unterstiit-
zung des Austrian Health Forum
entstanden.

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.

Junge Erwachsene sind in Osterreich
starker von Einsamkeit betroffen als
der Durchschnitt der Bevélkerung.

[gettyimagesat/Maskot]

dabei entstehen. Denn Krankheit
kann einsam machen und zugleich
erhoht Einsamkeit das Risiko fiir
weitere Erkrankungen. Unter die
Lupe genommen wird somit der
Gesundheitsaspekt. Evidenz be-
legt einen klaren Zusammenhang
zwischen Einsamkeit und einem
erhohten Risiko fiir psychische Er-
krankungen sowie kérperliche Fol-
gen wie zum Beispiel Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen.

Vor diesem Hintergrund wird
im Workshop diskutiert, welche
Bevolkerungsgruppen besonders
gefdhrdet sind, welche gesell-
schaftlichen und strukturellen
Faktoren Einsamkeit verstdrken
und wie diese frithzeitig erkannt
werden kann. Im Fokus stehen da-
bei auch systemische Ansitze in
Pravention und Versorgung, um
Einsamkeit als gesundheitspoli-

WAS IST EINSAMKEIT?

Die Initiative ,Plattform gegen
Einsamkeit in Osterreich” (https://
plattform-gegen-einsamkeit.at/)
definiert Einsamkeit als sub-
jektives Gefiihl des Mangels an
sozialen Beziehungen oder emo-
tionaler Néhe. Eine Abgrenzung
erfolgt gegeniiber Begriffen wie
soziale Isolation (objektiv mess-
bare Abwesenheit sozialer
Kontakte) und Alleinsein (neu-
traler Zustand ohne andere
Personen, der nicht zwingend
negativ erlebt wird).

tisch relevanten Risikofaktor stér-
ker zu adressieren.

»Ziel ist es, Einsamkeit aus der
Tabuzone zu holen, ihre Bedeu-
tung fiir die 6ffentliche Gesundheit
sichtbar zu machen und konkrete
Ansatzpunkte fiir Intervention und
Versorgung zu identifizieren®, sagt
Christoph Hoérhan, Griinder des
Austrian Health Forum.

Mehr als ein Gefiihl

Die Daten aus der Befragung ,,So
geht’s uns heute“ zeigen, dass sich
rund 12 Prozent der jungen Er-
wachsenen im Alter von 18 bis 34
»immer“ oder ,,meistens“ einsam
fithlen und damit starker betroffen
sind als der Durchschnitt der Ge-
samtbevolkerung. Eine differen-
zierte Sicht auf die Situation im ho-
hen Alter bieten die Daten aus der
Statistik Austria Erhebung ,The

Survey of Health, Ageing and Reti-
rement in Europe“ (SHARE): Bei
den tiber 80-Jahrigen gab etwa je-
der Vierte an, sich ,hdufig® oder
,manchmal“ einsam zu fiihlen,
und 45 Prozent berichteten, dass
ihnen Gesellschaft fehlt.

Erkennbar sind bei den Umfra-
geergebnissen auch regionale Un-
terschiede: In urbanen Gemeinden
liegt der Anteil hdufiger Einsam-
keit hoher als in landlichen Regio-
nen. Haushaltsform und Herkunft
spielen ebenfalls eine Rolle: Allein-
lebende und Alleinerziehende sind
tiberdurchschnittlich  betroffen,
ebenso im Ausland Geborene (13
Prozent gegeniiber sechs Prozent
bei in Osterreich Geborenen). Als
Risikoverstdrker sind zudem finan-
zielle Schwierigkeiten einzustu-
fen: Personen aus Haushalten mit
Arbeitslosigkeit oder niedrigem
Einkommen berichten in den Stu-
dien besonders hdufig von Einsam-
keit.

Das Fazit der Studienautoren:
Einsamkeit ist nicht nur als ein in-
dividuelles Empfinden zu betrach-
ten, sondern ein gesellschaftliches
Phédnomen, das eng mit der 6kono-
mischen Ausstattung und den Teil-
habechancen verbunden ist. Wer
iiber weniger finanzielle Ressour-
cen verfiigt, hat oft eingeschrankte
Moglichkeiten, soziale Kontakte zu
pflegen und an gemeinschaftli-
chen Aktivititen teilzunehmen.
Einsamkeit ist demnach nicht al-
lein durch persénliche Faktoren er-
klarbar. Eine zentrale Rolle spielen
auch strukturelle Bedingungen.

ANMELDUNG

Vom 28. bis 30. Mai 2026 wird
Schladming erneut zur Denkfabrik
fiir die Zukunft unseres Gesund-
heitssystems.

Drei Tage lang treffen sich rund
400 Expert:iinnen aus Gesundheit,
Wissenschaft und Medizin, um
miteinander ins Gesprach zu
kommen, zuzuhoren, Ideen
auszutauschen und gemeinsam
weiterzudenken.

Melden Sie sich jetzt fiir das
AHF-Schladming 2026 an:

www.austrianhealthforum.at/
kongresse/schladming-2026

:
Ofyi0]
.

DAS AHF

Das Austrian Health Forum ver-
netzt, ermutigt und schafft Mog-
lichkeiten fiir kreatives Denken
und Handeln, im Vertrauen auf die
Innovationskraft, Lsungskom-
petenz und Umsetzungs-Power
der osterreichischen Health-
Community.

»
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Die kommende Woche ist voll mit Terminen im Ge-
sundheitsbereich und hat gleich mehrere Hohe-
punkte zu bieten. Am Montag nimmt Bundesprasi-
dent Alexander Van der Bellen an der Er6ffnung des
Donau-Forums Wachau teil und halt anlasslich des
30-Jahr-Jubildums eine Festrede. Inhaltlich wird es
dort unter anderem um die Versorgung mit Arznei-
mitteln und den Pharmastandort Osterreich gehen.
Die Akademie der Wissenschaften wiederum publi-
ziert am Montag das aktuelle Geburtenbarometer.
Die Kammer fiir Arztinnen und Arzte in Wien ladt
zum Future Talk "Frauen in der Medizin". Dabei wird
auch eine Umfrage présentiert, die zeigt, dass Arz-
tinnen trotz hoher Zufriedenheit mit der eigenen
Karriereentwicklung immer wieder auf Benachteili-
gungen im Arbeitsalltag stoBen. Der Ueberreuter
Verlag prasentiert das Buch "Die Kraft des Miteinan-
der - So starken Kooperationen Gesellschaft und
Gesundheitssystem”, von Michael Heinisch, Chef
des Spitalstragers Vinzenz Gruppe.

Wegen der folgenden Sitzung des Nationalrates tag
schon am Dienstag der Ministerrat. Die Kurie ange-
stellte Arzt:innen der Kammer fir Arztinnen und Arz-
te in Wien prasentiert das "Wiener Spitalskonzept

2040" und legt Reformideen und Losungsansatze
fir eine zeitgemalRe Spitalslandschaft vorlegen.
Das Austrian Health Forum ladt zur Veranstaltung
"Allergien im Kindesalter: Warum friihe Therapie und
Diagnostik den Unterschied machen." Bei einem
Presse-Round-Table von AGES und FOPI wird die
Arzneimittel-Innovationsbilanz fiir Osterreich préa-
sentiert.

Am Mittwoch ladt die Sozialversicherung der Selbst-
standigen zu einer Pressekonferenz, bei der man ei-
nen "SVS-Vorsorgepass" vorstellt. Mit einer gro3an-
gelegten Vorsorgeaktion Osterreichs sollen 1,3 Milli-
onen Versicherte motiviert werden, Praventions-
malnahmen wahrzunehmen. Die Bundeskurie an-
gestellte Arztiinnen der OAK veranstaltet in Inns-
bruck eine Enquete mit dem Titel "Auswirkungen
des Tourismus auf unsere Spitdler". Mit Expert:in-
nen und Publikum wird diskutiert, warum Ski- und
Bergtourismus den Druck auf die regionalen Kran-
kenhauser erhohen und was das fiir die Patienten-
versorgung bedeutet.

Der Donnerstag ist Tag zwei der Plenarwoche des
Nationalrates und hat als Hohepunkt den Beschluss
der Mehrwertsteuersenkung auf bestimmte Grund-
nahrungsmittel wie Butter, Eier und Mehl. Die Wie-
ner Privatklinik Iadt zur Vernissage des Fotografen
Sebastian Cramer. Seit 30 Jahren steht die Galerie
der Klinik fur kontinuierliche Ausstellungstatigkeit
im Spannungsfeld von zeitgendssischer Kunst und
medizinischem Umfeld.

Am Freitag verdffentlicht die Statistik Austria die
2025er-Zahlen fiir EheschlieBungen und Scheidun-
gen, dazu die Geburtenstatistik. Am Samstag veran-
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Buzz Gesamt: 2

staltet die Team Osterreich Tafel - ein Gemein-
schaftsprojekt des Roten Kreuzes und Hitradio 03 -
die Aktion "Herz am Herd", bei der die Starkoch:in-
nen Parvin Razavi und Paul lvic Erdapfelgulasch fir
Ausgabestelle Wien kochen - als Initiative fiir Men-
schen, die sich Lebensmittel nicht leisten konnen.
Herz am Herd ist eine Eventreihe, die 2026 von Cle-
mens Strobl, Unternehmer und Winzer, gemeinsam
mit dem Osterreichischen Roten Kreuz ins Leben
gerufen wurde. Insgesamt wird es 10 Veranstaltun-
gen bei diesem Format geben.

Aktuelle Updates mehrmals pro Woche

Das Nachrichtenportal RELATUS-PHARM berichtet

Link 6ffnen

Reach gesamt: 5.456 Visits gesamt: 163.734
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laufend Uber aktuelle Entwicklungen im Gesund-
heitswesen und wissenschaftliche News. Schnell,
aktuell und mit relevanten Informationen. Dreimal
pro Woche - am Dienstag, Donnerstag und Sonntag
- gibt es ein Update per Newsletter. Damit bieten die
Fachredaktionen des MedMedia-Verlagshauses ei-
nen kostenlosen Nachrichtendienst, um sich auch
wissenschaftlich fundiert und hochaktuell Giber neu-
este Entwicklungen im Gesundheits- und Medizin-
bereich informieren zu kdnnen. (rim)

Beitrag weiterempfehlen

Zum Newsletter anmelden

»
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Die kommende Woche startet feiertagsbedingt ru-
hig, nimmt aber ab Dienstag mit zahlreichen Ge-
sundheitsterminen Fahrt auf. Am Dienstag emp-
fangt Arbeitsministerin Korinna Schumann (SPO)
die Spitzen der Sozialpartner zu Verhandlungen
Uber die Umsetzung der EU-Lohntransparenzrichtli-
nie. Diese muss bis zum 7. Juni in nationales Recht
umgesetzt werden - Osterreich wird die Frist zu-
nachst wohl unverrichteter Dinge verstreichen las-
sen. Die Diakonie veranstaltet ein Online-Pressege-
sprach mit dem Titel "Teure Pflege? Wie Pravention
beim Sparen und den Betroffenen hilft".

Am Mittwoch dirfte es zu einer groReren Demonst-
ration gegen die Sparplane der Regierung im Hoch-
schulbereich kommen. Im Gesundheitsministerium
gibt es im Rahmen von "Gesund aus der Krise" bei
einer Pressekonferenz Infos zu den Auswirkungen
von sozialen Medien auf die Psyche junger Men-
schen. Die SVS ladt zur wissenschaftlichen Tagung
"Wirtschaftskraft fiir soziale Sicherheit". Die Med
Uni Graz und das Land Steiermark prasentieren eine
neue telemedizinische Losung im Opferschutz, die
gerichtsmedizinische Expertise kiinftig direkt dort-
hin bringt, wo sie gebraucht wird. Im Parlament pra-

sentieren der Griine Klub und der Ampuls Verlag ein
Buch (iber Mythen in der Gesundheitspolitik mit
dem Titel "Patienten stehen im Mittelpunkt. Aber
dort stehen sie im Weg".

Am Donnerstag geht es mit den Protesten gegen
die Sparplane im Universitatsbereich in den Landes-
hauptstadten Linz, Graz, Salzburg und Klagenfurt
weiter. Im Nationalrat wird das 20-jahrige Bestehen
des  Bundes-Behindertengleichstellungsgesetzes
mit einer Festveranstaltung gefeiert. Staatssekreta-
rin Ulrike Konigsberger-Ludwig (SPO) eréffnet in
Schladming das dreitatige Austrian Health Forum.
Dabei diskutiert sie u.a. mit OGK-Obmann Peter
McDonald und Fiskalratsprasident Christoph Badelt.

Der Berufsverband Osterreichischer Psychologin-
nen und Psychologen (BOP) ladt zu "Psychologie im
Gesprach" mit dem Titel "Vom Wissen zum Handeln
- Umweltpsychologie als Losungswissenschaft". Die
Initiative Wund?Gesund! |adt wiederum zum Dialog-
forum "Patient Journey und chronische Wunde: Wie
schaffen wir das schneller." Am Freitag veranstaltet
der Pharmaverband Pharmig ein Netzwerk-Event
und einen Austausch Uber zentrale Zukunftsfragen
in der Pharma- und Gesundheitsbranche.

Aktuelle Updates mehrmals pro Woche

Das Nachrichtenportal RELATUS-PHARM berichtet
laufend Uber aktuelle Entwicklungen im Gesund-
heitswesen und wissenschaftliche News. Schnell,
aktuell und mit relevanten Informationen. Dreimal
pro Woche - am Dienstag, Donnerstag und Sonntag
- gibt es ein Update per Newsletter. Damit bieten die
Fachredaktionen des MedMedia-Verlagshauses ei-
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nen kostenlosen Nachrichtendienst, um sich auch
wissenschaftlich fundiert und hochaktuell Giber neu-
este Entwicklungen im Gesundheits- und Medizin-
bereich informieren zu kénnen. (riim)
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Nein

Denkfabrik fiir das Gesundheitssystem

Erst kirzlich hat Bundeskanzler Christian Stocker
angekiindigt, mit Beginn des Sommers erste Ergeb-
nisse der Reformpartnerschaft Gesundheit und bis
zum Jahresende eine Gesundheitsreform vorstellen
zu konnen.

26.05.2026 um 00:01

Die Herausforderungen sind groR. Osterreich bietet
zwar exzellente Akutversorgung, steht aber vor
Problemen wie Personalmangel, einer alternden Ge-
sellschaft sowie steigenden Ausgaben, die begrenz-
ten Einnahmen gegeniberstehen. Reformen in den
Bereichen Finanzierung, Versorgungsstruktur, Digi-
talisierung und Personalpolitik tun Not, um Effizienz,
Steuerbarkeit und Qualitat des Gesundheitssystems
zu verbessern.

Effizienz & Solidaritat

Beim Austrian Health Forum in Schladming, bei dem
sich von 28. bis 30. Mai Giber 400 Expert:innen aus
Gesundheit, Wissenschaft und Medizin versam-
meln, werden diese Themen anhand der Werte "Effi-
zienz und Solidaritat" entwickelt. Gemeinsam wird
dabei eine "Checkliste fiir die Gesundheitsreform"
erarbeitet. Im Kern geht es darum, jene strukturellen
Probleme klar zu benennen, die zwingend gelost
werden mussen - etwa bei Steuerung und Finanzie-
rung - unabhangig davon, wie die politische Umset-
zung im Detail ausgestaltet wird. Diese Grundprinzi-
pien werden beim AHF an konkreten Beispielen dis-
kutiert und mit aktuellen Trends verbunden. Heuer
geht es dabei um skalierbare Losungen in der Onko-
logie, Rahmenbedingungen fiir Codierung und Da-
tennutzung zur Verbesserung unseres Gesundheits-

systems, Anspriiche an eine gute Life-Science-Stra-
tegie, Einsatz, Nutzen und Grenzen von Agentic Al
und um Einsamkeit, die gerade fiir junge Menschen
immer mehr zum Risikofaktor wird.

Konkrete Wirkung

"Das Austrian Health Forum versteht sich nicht nur
als Kongress, sondern als Impulsgeber und Vernet-
zer", sagt Grinder Christoph Horhan und betont: "In
Schladming wird im Rahmen von Keynotes, Podi-
umsdiskussionen und interaktiven Workshops ge-
meinsam an Losungsansatzen gearbeitet, die Gber
die drei gemeinsamen Tage hinaus Wirkung zeigen
sollen - in der Politik, in Institutionen, bei den Men-
schen, die tagtaglich fir unser Gesundheitssystem
arbeiten."

Renommierte Referent:innen aus dem In- und Aus-
land werden in diesem Sinne zentrale Impulse set-
zen, unter anderem Gesundheitsministerin Korinna
Schumann, Staatssekretéarin Ulrike Konigsberger-
Ludwig, Sektionschefin Katharina Reich, der Prasi-
dent des Fiskalrates, Christoph Badelt, Wiens Ge-
sundheitsstadtrat Peter Hacker, die Gesundheitslan-
desratiinnen Beate Prettner (Karnten), Karlheinz
Kornh&usl (Steiermark) und Cornelia Hagele (Tirol),
Volker Knestel vom NO Gesundheitsfonds, OGK-Vor-
sitzender Peter McDonald, Herwig Ostermann, Ge-
schaftsfiihrer von Gesundheit Osterreich, Arztekam-
mer-Prasident Johannes Steinhart sowie Top-Krafte
aus medizinischer Praxis und Wissenschaft.

Renommierte Diskussionsteilnehmer:innen rund um
Gesundheitsministerin Korinna Schumann (m.), die
auch beim AHF-Schladming 2026 wieder zu Gast
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sein wird. Ben Kaulfus
Information

Die Seite beruht auf einer Medienkooperation mit
der "Presse" und ist mit finanzieller Unterstitzung
des Austrian Health Forum entstanden.

ANMELDUNG

Vom 28. bis 30. Mai 2026 wird Schladming erneut
zur Denkfabrik fir die Zukunft unseres Gesundheits-
systems. Drei Tage lang treffen sich rund 400 Ex-
pert:innen aus Gesundheit, Wissenschaft und Medi-
zin, um miteinander ins Gesprach zu kommen, zuzu-
horen, Ideen auszutauschen und gemeinsam weiter-

Link 6ffnen
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zudenken.

Melden Sie sich jetzt fir das AHF-Schladming 2026
an:

www.austrianhealthforum.at/kongresse/schlad-
ming-2026

Das AHF

Das Austrian Health Forum vernetzt, ermutigt und
schafft Mdoglichkeiten fiir kreatives Denken und
Handeln, im Vertrauen auf die Innovationskraft, Lo-
sungskompetenz und Umsetzungs-Power der dster-
reichischen Health-Community.

»
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Patienten zweifeln an der Reformkraft der Politik

Immer weniger Zufriedene

Insgesamt sind laut der im Mai durchgefiihrten Um-
frage (1.000 online Befragte liber 16) nur noch 11
Prozent sehr und 44 Prozent eher zufrieden mit dem
heimischen System der Gesundheitsversorgung,
wahrend 13 Prozent sehr und 31 Prozent eher unzu-
frieden sind. 64 Prozent sind der Ansicht, die Ver-
sorgung habe sich verschlechtert; eine Einschat-
zung, die in dieser Negativitat auch schon aus den
Jahren zuvor bekannt ist.

Reduktionen der Spitalsversorgung im eigenen Be-
zirk lehnen 51 Prozent strikt ab, wahrend sich 42

Link 6ffnen

Prozent eine groRBere Distanz vorstellen koénnen,
wenn dieses Krankenhaus dann besser spezialisiert
ist. Dass es mehr medizinische Leistungen in Apo-
theken geben konnte, begriBen 66 Prozent eher
oder sehr (dhnliche Werte gab es schon in Befra-
gungen in den Jahren zuvor). Auch eine Vermittler-
rolle der Gesundheitshotline 1450 bei der Zuwei-
sung in Gesundheitseinrichtungen bekommt eine
knappe absolute Mehrheit. 58 Prozent kdnnen sich
personlich vorstellen, fiir einen rascheren Termin ei-
nen bestimmten Behandlungspfad einzuhalten.

Offenheit fiir neue Ansatze in Behandlung und Pati-
entenleitung

A\
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Patienten zweifeln an der Reformkraft der Politik
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Erstellt am 26. Mai 2026 | 09:30

Die Zufriedenheit mit der Versorgung war schon
besser

Foto: APA/dpa-Zentralbild

Wahrend die Zufriedenheit mit dem Osterreichi-
schen Gesundheitssystem weiter sinkt, scheinen

Link 6ffnen

die Patientinnen und Patienten bereit zu sein, bei
bestimmten Reformen mitzugehen. Wie eine Umfra-
ge des Demox-Instituts im Auftrag des Austrian
Health Forum (AHF) zeigt, kann sich etwa eine
Mehrheit eine starkere Rolle fiir Apotheken oder die
Gesundheitshotline 1450 vorstellen. Gering ist aller-
dings der Glaube an die Politik als Reformmotor.

Dass die von der Bundesregierung vorangetriebene
Reformpartnerschaft gemeinsam mit Landern, Ge-
meinden und Sozialversicherung eine den Heraus-
forderungen entsprechende Reform zustande brin-
gen wird, glauben ganze 68 Prozent nicht. Nur 15
Prozent denken, dass dies der Politik gelingen wird.
Auch sonst geben sich die Befragten abgeklart: 68
Prozent halten Einsparungen im System ohne Leis-
tungskiirzungen fir nicht realistisch.

Inhalte werden geladen

»

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuléssig.
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Iran-Abkommen fiir Rubio trotz US-Attacken weiter-
hin moglich

Bandar Abbas/Washington - US-AulRenminister Mar-
co Rubio halt trotz der jlingsten Angriffe seines
Landes auf den Iran ein Abkommen mit Teheran
Uber ein Ende des Krieges weiterhin fiir moglich. Bei
einem Besuch in Indien verwies Rubio am Dienstag
auf die im Laufe des Tages geplanten Verhandlun-
gen in Katar. "Wir werden sehen, ob es dabei Fort-
schritte gibt." In der Nacht auf Dienstag attackierten
die USA Raketenstellungen im Suidiran und Boote im
Bereich der StralRe von Hormuz, die dort Minen le-
gen wollten.

Hitzerekorde fiir Monat Mai in GroRbritannien und
Frankreich

London/Paris - In GroBbritannien und Frankreich
sind Hitzerekorde fir den Monat Mai gefallen. In
Heathrow in der Nahe der britischen Hauptstadt
London kletterte das Quecksilber im Thermometer
am Pfingstmontag laut Wetterbehorde auf 33,5
Grad. Der bisher heilleste Tag im Mai war 1922 und
dann erneut 1944 mit jeweils 32,8 Grad verzeichnet
worden. Auch Frankreich erlebte am Montag den
heiResten Tag im Mai seit Beginn der Aufzeichnun-
gen, fir Dienstag wurden noch héhere Temperatu-
ren erwartet.

Toter und Verletzte nach russischen Luftschlagen in
Ukraine

Odessa/Kramatorsk - Bei schweren russischen Luft-
angriffen ist Montagabend laut ukrainischen Behor-
den im Osten des Landes mindestens ein Mensch
getotet worden. 15 weitere wurden demnach ver-

letzt. In der Hafenstadt Odessa sei ein Infrastruktur-
objekt durch Beschuss zerstort worden, teilte Gou-
verneur Serhij Lyssak auf Telegram mit. Von den
vier Verletzten sei einer seinen Wunden erlegen. In
der Stadt Kramatorsk im Gebiet Donezk wurden
durch den Abwurf gelenkter Gleitbomben zwolf Per-
sonen verletzt.

USA betonen gewollte Vermittlerrolle im Ukraine-
Krieg

Kiew (Kyjiw)/Washington - Nach den jiingsten russi-
schen GroRangriffen wollen die USA nach Angaben
von AulRenminister Marco Rubio weiter im Ukraine-
Krieg vermitteln. "Die USA stehen bereit und sind ge-
willt, alles in ihrer Macht Stehende zu tun, um ein
Ende dieses Krieges zu erleichtern”, sagte Rubio am
Dienstag in Indien. Zuvor hatte Russlands Aullenmi-
nister Sergej Lawrow Diplomaten und Auslander vor
bevorstehenden Angriffen auf Kiew gewarnt.

Patienten zweifeln an der Reformkraft der Politik

Wien - Wahrend die Zufriedenheit mit dem osterrei-
chischen Gesundheitssystem weiter sinkt, scheinen
die Patientinnen und Patienten bereit zu sein, bei
bestimmten Reformen mitzugehen. Wie eine Umfra-
ge des Demox-Instituts im Auftrag des Austrian
Health Forum (AHF) zeigt, kann sich etwa eine
Mehrheit eine starkere Rolle fir Apotheken oder die
Gesundheitshotline 1450 vorstellen. Gering ist aller-
dings der Glaube an die Politik als Reformmotor.

Verdacht auf Chlorgasaustritt in Karntner Hotel

Katschberg - Zu einem Austritt von Chlorgas diirfte
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es am Montagabend im Wellnessbereich eines Ho-
tels am Katschberg (Bezirk Spittal an der Drau) ge-
kommen sein. Mehrere Personen klagten pl6tzlich
Uber Atemwegsreizungen und starken Husten, au-
Rerdem herrschte starker Chlorgeruch. Der betroffe-
ne Bereich wurde sofort geraumt. Insgesamt wur-
den zwolf Personen zur weiteren medizinischen Ab-
klarung in Krankenhauser gebracht, teilte die Polizei
mit.

Jugendliche sollen an Oberstufen mehr Wahlfreiheit
bekommen

Wien - Die Bundesregierung startet einen neuen An-
lauf zur Weiterentwicklung der Oberstufen. Die Ju-
gendlichen sollen durch ein Kurs-Modulsystem o&fter
wahlen konnen, welche Facher sie belegen und wel-
che Inhalte sie vertiefen wollen. Theoretisch ist das
schon jetzt moglich, noch ist ein echtes Modulsys-
tem an den Oberstufen aber selten. Bis Marz sollen
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nun laut einem Ministerratsbeschluss administrati-
ve Hirden abgebaut werden, um den Schulen eine
flexiblere Umsetzung zu ermoglichen.

Kritik nach Tod von Osterreichern auf Flores

Jakarta/Wien - Als Reaktion auf den tédlichen Ab-
sturz zweier Touristen aus dem Grofsraum Wien von
einer maroden Hangebriicke auf der indonesischen
Insel Flores haben die Behorden Ermittlungen zum
Zustand der Anlage eingeleitet. Tragende Holzbal-
ken der Briicke am Wasserfall Cunca Wulang seien
verrottet und Sicherheitsnetze zu etwa 90 Prozent
zerstort gewesen, berichteten indonesischen Medi-
en am Dienstag unter Berufung auf die Polizei.

Die Auswahl der Meldungen fiir diesen Nachrichten-
Uberblick erfolgte automatisch.

red

»
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Osterreicher verlieren Glauben an Reform des

Gesundheitssystems
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Nur noch jeder zweite Befragte ist mit der heim-
ischen Gesundheitsversorgung zufrieden. Bei der
angekiindigten Reformpartnerschaft von Bund, Lan-
dern und Sozialversicherung Uberwiegt die Skepsis
deutlich.

Wahrend die Zufriedenheit mit dem &sterreichi-
schen Gesundheitssystem weiter sinkt, scheinen
die Patientinnen und Patienten bereit zu sein, bei
bestimmten Reformen mitzugehen. Wie eine Umfra-
ge des Demox-Instituts im Auftrag des Austrian
Health Forum (AHF) zeigt, kann sich etwa eine
Mehrheit eine starkere Rolle fiir Apotheken oder die
Gesundheitshotline 1450 vorstellen. Gering ist aller-
dings der Glaube an die Politik als Reformmotor.

Dass die von der Bundesregierung vorangetriebene
Reformpartnerschaft gemeinsam mit Landern, Ge-
meinden und Sozialversicherung eine den Heraus-
forderungen entsprechende Reform zustande brin-
gen wird, glauben ganze 68 Prozent nicht. Nur 15
Prozent denken, dass dies der Politik gelingen wird.
Auch sonst geben sich die Befragten abgeklart: 68
Prozent halten Einsparungen im System ohne Leis-

tungskiirzungen fir nicht realistisch.
Immer weniger Zufriedene

Insgesamt sind laut der im Mai durchgefiihrten Um-
frage (1.000 online Befragte tiber 16) nur noch 11
Prozent sehr und 44 Prozent eher zufrieden mit dem
heimischen System der Gesundheitsversorgung,
wahrend 13 Prozent sehr und 31 Prozent eher unzu-
frieden sind. 64 Prozent sind der Ansicht, die Ver-
sorgung habe sich verschlechtert; eine Einschat-
zung, die in dieser Negativitat auch schon aus den
Jahren zuvor bekannt ist.

Diskussion lauft

Drei Szenarien fir die Osterreichische Gesundheits-
reform
14. April 2026

Reduktionen der Spitalsversorgung im eigenen Be-
zirk lehnen 51 Prozent strikt ab, wahrend sich 42
Prozent eine groRBere Distanz vorstellen koénnen,
wenn dieses Krankenhaus dann besser spezialisiert
ist. Dass es mehr medizinische Leistungen in Apo-
theken geben koénnte, begriiRen 66 Prozent eher
oder sehr (dhnliche Werte gab es schon in Befra-
gungen in den Jahren zuvor). Auch eine Vermittler-
rolle der Gesundheitshotline 1450 bei der Zuwei-
sung in Gesundheitseinrichtungen bekommt eine
knappe absolute Mehrheit. 58 Prozent kdnnen sich
personlich vorstellen, fiir einen rascheren Termin ei-
nen bestimmten Behandlungspfad einzuhalten.
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Empfehlungen der Redaktion

Greenpeace: "Europa verfiigt Giber enorme Verteidi-
gungsressourcen’

FPO rechnet bei Budget mit Planungsliicke in Milli-
ardenhdhe

Trotz Krise reisefreudig: So sparen die Osterreicher
im Sommer

Mehr Zusatzversicherte

Eine Zusatzversicherung haben 29 Prozent der Be-
fragten (2023: 25 Prozent). Eine zulegen mochten
sich 14 Prozent, 54 Prozent haben keine. 51 Prozent
haben in den vergangenen sechs Monaten einen
Wahlarzt konsultiert (2025: 46 Prozent). Die Umfra-
ge wurde im Auftrag des Austrian Health Forum
durchgefiihrt, das von 28. bis 30. Mai in Schladming
stattfindet. (apa/bearbeitet von phs)

Nachrichten aktuell: Hier finden Sie eine Ubersicht
aller wichtigen Nachrichten, News und die neuesten
Meldungen aus dem Inland und Ausland. Wir infor-
mieren Sie rund um die Uhr Gber die aktuellen Ereig-
nisse aus den Bereichen Politik, Wirtschaft, Sport,
Lifestyle, Entertainment und der Welt der Service-
Themen. Finden Sie alle Informationen, Bilder und
Videos rund um aktuelle Ereignisse aus Deutsch-
land, Europa und aller Welt. Nur noch jeder zweite
Befragte ist mit der heimischen Gesundheitsversor-
gung zufrieden. Bei der angekiindigten Reformpart-
nerschaft von Bund, Lidndern und Sozialversiche-
rung uUberwiegt die Skepsis deutlich.

Nur noch jeder zweite Befragte ist mit der heim-
ischen Gesundheitsversorgung zufrieden. Bei der
angekiindigten Reformpartnerschaft von Bund, Lan-
dern und Sozialversicherung liberwiegt die Skepsis
deutlich.

Wahrend die Zufriedenheit mit dem Osterreichi-
schen Gesundheitssystem weiter sinkt, scheinen
die Patientinnen und Patienten bereit zu sein, bei
bestimmten Reformen mitzugehen. Wie eine Umfra-
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ge des Demox-Instituts im Auftrag des Austrian
Health Forum (AHF) zeigt, kann sich etwa eine
Mehrheit eine starkere Rolle fir Apotheken oder die
Gesundheitshotline 1450 vorstellen. Gering ist aller-
dings der Glaube an die Politik als Reformmotor.

Dass die von der Bundesregierung vorangetriebene
Reformpartnerschaft gemeinsam mit Landern, Ge-
meinden und Sozialversicherung eine den Heraus-
forderungen entsprechende Reform zustande brin-
gen wird, glauben ganze 68 Prozent nicht. Nur 15
Prozent denken, dass dies der Politik gelingen wird.
Auch sonst geben sich die Befragten abgeklart: 68
Prozent halten Einsparungen im System ohne Leis-
tungskiirzungen fir nicht realistisch.

Immer weniger Zufriedene

Insgesamt sind laut der im Mai durchgefiihrten Um-
frage (1.000 online Befragte tiber 16) nur noch 11
Prozent sehr und 44 Prozent eher zufrieden mit dem
heimischen System der Gesundheitsversorgung,
wahrend 13 Prozent sehr und 31 Prozent eher unzu-
frieden sind. 64 Prozent sind der Ansicht, die Ver-
sorgung habe sich verschlechtert; eine Einschat-
zung, die in dieser Negativitat auch schon aus den
Jahren zuvor bekannt ist.

Reduktionen der Spitalsversorgung im eigenen Be-
zirk lehnen 51 Prozent strikt ab, wahrend sich 42
Prozent eine groBere Distanz vorstellen koénnen,
wenn dieses Krankenhaus dann besser spezialisiert
ist. Dass es mehr medizinische Leistungen in Apo-
theken geben konnte, begriBen 66 Prozent eher
oder sehr (dhnliche Werte gab es schon in Befra-
gungen in den Jahren zuvor). Auch eine Vermittler-
rolle der Gesundheitshotline 1450 bei der Zuwei-
sung in Gesundheitseinrichtungen bekommt eine
knappe absolute Mehrheit. 58 Prozent kdnnen sich
personlich vorstellen, fiir einen rascheren Termin ei-
nen bestimmten Behandlungspfad einzuhalten.

Mehr Zusatzversicherte
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Eine Zusatzversicherung haben 29 Prozent der Be-
fragten (2023: 25 Prozent). Eine zulegen mochten
sich 14 Prozent, 54 Prozent haben keine. 51 Prozent
haben in den vergangenen sechs Monaten einen
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Wahlarzt konsultiert (2025: 46 Prozent). Die Umfra-
ge wurde im Auftrag des Austrian Health Forum
durchgefiihrt, das von 28. bis 30. Mai in Schladming
stattfindet. (apa/bearbeitet von phs)

© APA/dpa-Zentralbild/Soeren Stache
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Patienten zweifeln an der Reformkraft der Politik

Die Zufriedenheit mit der Versorgung war schon
besser

Wahrend die Zufriedenheit mit dem 0sterreichi-
schen Gesundheitssystem weiter sinkt, scheinen
die Patientinnen und Patienten bereit zu sein, bei
bestimmten Reformen mitzugehen. Wie eine Umfra-
ge des Demox-Instituts im Auftrag des Austrian
Health Forum (AHF) zeigt, kann sich etwa eine
Mehrheit eine starkere Rolle fiir Apotheken oder die
Gesundheitshotline 1450 vorstellen. Gering ist aller-
dings der Glaube an die Politik als Reformmotor.
Dass die von der Bundesregierung vorangetriebene
Reformpartnerschaft gemeinsam mit Landern, Ge-
meinden und Sozialversicherung eine den Heraus-
forderungen entsprechende Reform zustande brin-
gen wird, glauben ganze 68 Prozent nicht. Nur 15
Prozent denken, dass dies der Politik gelingen wird.
Auch sonst geben sich die Befragten abgeklart: 68
Prozent halten Einsparungen im System ohne Leis-
tungskiirzungen fiir nicht realistisch.

Immer weniger Zufriedene

Insgesamt sind laut der im Mai durchgefiihrten Um-
frage (1.000 online Befragte tiber 16) nur noch 11
Prozent sehr und 44 Prozent eher zufrieden mit dem
heimischen System der Gesundheitsversorgung,
wahrend 13 Prozent sehr und 31 Prozent eher unzu-
frieden sind. 64 Prozent sind der Ansicht, die Ver-
sorgung habe sich verschlechtert; eine Einschat-
zung, die in dieser Negativitat auch schon aus den
Jahren zuvor bekannt ist.

Reduktionen der Spitalsversorgung im eigenen Be-
zirk lehnen 51 Prozent strikt ab, wahrend sich 42
Prozent eine groRere Distanz vorstellen konnen,

wenn dieses Krankenhaus dann besser spezialisiert
ist. Dass es mehr medizinische Leistungen in Apo-
theken geben konnte, begriiBen 66 Prozent eher
oder sehr (dhnliche Werte gab es schon in Befra-
gungen in den Jahren zuvor). Auch eine Vermittler-
rolle der Gesundheitshotline 1450 bei der Zuwei-
sung in Gesundheitseinrichtungen bekommt eine
knappe absolute Mehrheit. 58 Prozent kénnen sich
personlich vorstellen, fiir einen rascheren Termin ei-
nen bestimmten Behandlungspfad einzuhalten.

Mehr Zusatzversicherte

Eine Zusatzversicherung haben 29 Prozent der Be-
fragten (2023: 25 Prozent). Eine zulegen mochten
sich 14 Prozent, 54 Prozent haben keine. 51 Prozent
haben in den vergangenen sechs Monaten einen
Wahlarzt konsultiert (2025: 46 Prozent). Die Umfra-
ge wurde im Auftrag des Austrian Health Forum
durchgefiihrt, das von 28. bis 30. Mai in Schladming
stattfindet.

Immer weniger Zufriedene

Insgesamt sind laut der im Mai durchgefiihrten Um-
frage (1.000 online Befragte liber 16) nur noch 11
Prozent sehr und 44 Prozent eher zufrieden mit dem
heimischen System der Gesundheitsversorgung,
wahrend 13 Prozent sehr und 31 Prozent eher unzu-
frieden sind. 64 Prozent sind der Ansicht, die Ver-
sorgung habe sich verschlechtert; eine Einschat-
zung, die in dieser Negativitat auch schon aus den
Jahren zuvor bekannt ist.

Reduktionen der Spitalsversorgung im eigenen Be-
zirk lehnen 51 Prozent strikt ab, wahrend sich 42
Prozent eine groRBere Distanz vorstellen koénnen,
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wenn dieses Krankenhaus dann besser spezialisiert
ist. Dass es mehr medizinische Leistungen in Apo-
theken geben konnte, begriiRen 66 Prozent eher
oder sehr (dhnliche Werte gab es schon in Befra-
gungen in den Jahren zuvor). Auch eine Vermittler-
rolle der Gesundheitshotline 1450 bei der Zuwei-
sung in Gesundheitseinrichtungen bekommt eine
knappe absolute Mehrheit. 58 Prozent kénnen sich
personlich vorstellen, fiir einen rascheren Termin ei-
nen bestimmten Behandlungspfad einzuhalten.
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Mehr Zusatzversicherte

Eine Zusatzversicherung haben 29 Prozent der Be-
fragten (2023: 25 Prozent). Eine zulegen mochten
sich 14 Prozent, 54 Prozent haben keine. 51 Prozent
haben in den vergangenen sechs Monaten einen
Wahlarzt konsultiert (2025: 46 Prozent). Die Umfra-
ge wurde im Auftrag des Austrian Health Forum
durchgefiihrt, das von 28. bis 30. Mai in Schladming
stattfindet.

»
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Schallmeiner/Griine: Die Menschen haben genug von
Kompetenzwirrwarr und Reformblockaden im

Gesundheitssystem

Ambulanzgebiihren schaffen Zwei-Klassen-Medizin
statt Patient:innenlenkung Wien (OTS) -

"Wenn fast sieben von zehn Menschen der Politik
nicht mehr zutrauen, das Gesundheitssystem or-
dentlich zu reformieren, dann ist das ein massiver
Vertrauensverlust und ein klarer Auftrag zum Han-
deln", reagiert der Gesundheitssprecher der Griinen,
Ralph Schallmeiner, auf die aktuelle Umfrage des
Austrian Health Forum. Die Menschen wiirden
langst spliren, dass das derzeitige System immer
ofter vom Wohnort, vom Einkommen oder vom per-
sonlichen Netzwerk abhangt. "Ob schnelle Termine,
Kassenplatze oder gute Versorgung: Fir viele Men-
schen fiihlt sich Gesundheit mittlerweile wie ein
Postleitzahlen-Bingo an. Genau das darf in einem
solidarischen Gesundheitssystem niemals passie-
ren."

Die Umfrage zeige aber auch, dass die Menschen
deutlich offener fir moderne und neue Versor-
gungswege seien als manche politischen Blockie-
reriinnen oder Systemerhalter. "Die Bevolkerung ist
oft langst weiter als manche Funktionar:innen, die
noch immer ihre eigenen Zustandigkeiten, Partiku-
larinteressen und Schrebergarten verteidigen. Die
Menschen wollen kein Kompetenz-Pingpong zwi-
schen Bund, Landern und Sozialversicherung. Sie
wollen schlicht gute Versorgung", sagt Schallmei-
ner. Daflir brauche es endlich eine echte Gesund-
heitsreform aus einem Guss: mit starker Priméarver-
sorgung, modernen Gesundheitsberufen, klarer Pati-
entensteuerung, verbindlicher Pravention, multipro-

fessionellen Teams und bundesweit vergleichbaren
Standards statt regionaler Zufalligkeiten.

"Die einzige Leitlinie einer Gesundheitsreform darf
nicht sein, welche Institution gerade welche Macht
oder welches Budget verteidigt. Die einzige Leitlinie
missen die Patient:innen und Versicherten sein. Po-
litik muss beweisen, dass Gesundheitsversorgung
auch anders organisiert werden kann: solidarisch,
modern und ohne permanentes Gegeneinander im
System’, halt Schallmeiner fest.

Eine klare Absage erteilt Schallmeiner daher auch
der erneuten Forderung nach Ambulanzgebihren:
"Ambulanzgebihren lenken nicht Patient:innenstro-
me. Sie separieren in Arm und Reich. Wer genug
Geld hat, zahlt einfach. Wer wenig hat, (iberlegt sich
zweimal, ob er medizinische Hilfe in Anspruch
nimmt. Das ist keine Gesundheitssteuerung, son-
dern soziale Selektion." Gerade angesichts steigen-
der Wahlarztkosten und wachsender Zusatzversi-
cherungen ware das ein weiterer Schritt in Richtung
Zwei-Klassen-Medizin.

Schallmeiner verweist in diesem Zusammenhang
auch auf die morgige Prasentation des Buchs "Pati-
enten stehen im Mittelpunkt. Aber dort stehen sie
im Weg" zum Thema Gesundheitsmythen, bei der
unter anderem mit der Erzahlung aufgeraumt wird,
Ambulanzgebiihren wiirden Versorgung verbessern
oder Spitdler entlasten. "Viele dieser vermeintlich
einfachen Losungen halten einer seriosen Betrach-
tung schlicht nicht stand. Wer das Gesundheitssys-
tem retten will, braucht echte Strukturreformen und
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keine MaRnahmen auf dem Ricken jener Men-
schen, die ohnehin schon unter Druck stehen."

Rickfragen & Kontakt
Griner Klub im Parlament

Telefon: 01-401106697
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So stehen die Osterreicher zu einer Gesundheitsreform

WIEN. Wenig Zutrauen hat die Bevdlkerung laut ei-
ner Umfrage, dass es im Gesundheitswesen zu gro-
Ren Reformen kommt. Gleichzeitig spricht sich eine
knappe Mehrheit gegen Spitalsschliefungen in
Wohnortnahe aus.

Wahrend die Zufriedenheit mit dem Osterreichi-
schen Gesundheitssystem weiter sinkt, scheinen
die Patienten bereit zu sein, bei bestimmten Refor-
men mitzugehen. Wie eine Umfrage des Demox-In-
stituts im Auftrag des Austrian Health Forum (AHF)
zeigt, kann sich etwa eine Mehrheit eine starkere
Rolle fiir Apotheken oder die Gesundheitshotline
1450 vorstellen.

Gering ist allerdings der Glaube an die Politik als Re-
formmotor. Dass die von der Bundesregierung vo-
rangetriebene Reformpartnerschaft gemeinsam mit
Landern, Gemeinden und Sozialversicherung eine
den Herausforderungen entsprechende Reform zu-
stande bringen wird, glauben 68 Prozent nicht. Nur
15 Prozent denken, dass dies der Politik gelingen
wird. Auch sonst geben sich die Befragten abge-
klart: Zwei Drittel der Bevolkerung halten Einsparun-
gen im System ohne Leistungskiirzungen fir nicht
realistisch.

82 Prozent bewerten Kirzungen bei Leistungen, ho-
here Selbstbehalte oder Kosten in naher Zukunft im
Gesundheitswesen fiir wahrscheinlich. "Die Men-
schen spiren die dringende Notwendigkeit einer
umfassenden Gesundheitsreform. In den entscheid-
enden Fragen gilt es, pragmatische Losungen lber
Partikularinteressen zu stellen", sagt der AHF-Griin-
der Christoph Horhan.

Lesen Sie auch: Immer weniger Zufriedene Insge-
samt sind laut der im Mai durchgefiihrten Umfrage
(1000 online Befragte iiber 16) nur elf Prozent sehr
und 44 Prozent eher zufrieden mit dem heimischen
System der Gesundheitsversorgung, wahrend 13
Prozent sehr und 31 Prozent eher unzufrieden sind.
Das liegt an langeren Wartezeiten, schwieriger Ter-
minvergabe, aber weniger an der Qualitat der Be-
handlungen oder Diagnostik.

64 Prozent sind der Ansicht, die Versorgung habe
sich verschlechtert; eine Einschatzung, die in dieser
Negativitat auch schon aus den Jahren zuvor be-
kannt ist. Reduktionen der Spitalsversorgung im ei-
genen Bezirk lehnen 51 Prozent strikt ab, wahrend
sich 42 Prozent eine grofRere Distanz vorstellen kon-
nen, wenn dieses Krankenhaus dann besser spezia-
lisiert ist.

Dass es mehr medizinische Leistungen in Apothe-
ken geben konnte, begriilen 66 Prozent eher oder
sehr (ahnliche Werte gab es schon in Befragungen
in den Jahren zuvor).

Lesen Sie auch: Auch eine Vermittlerrolle der Ge-
sundheitshotline 1450 bei der Zuweisung in Ge-
sundheitseinrichtungen bekommt eine knappe ab-
solute Mehrheit. 58 Prozent konnen sich personlich
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vorstellen, fir einen rascheren Termin einen be-
stimmten Behandlungspfad einzuhalten.

Mehr Zusatzversicherte Eine Zusatzversicherung
haben 29 Prozent der Befragten (2023: 25 Prozent).
Eine zulegen mdéchten sich 14 Prozent, 54 Prozent
haben keine. 51 Prozent haben in den vergangenen
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sechs Monaten einen Wahlarzt konsultiert (2025:
46 Prozent). Die Umfrage wurde im Auftrag des
Austrian Health Forum durchgefiihrt. Ende der Wo-
che findet eine Fachtagung des Forums statt.

Patienten: Zufrieden mit Behandlung, aber nicht mit
Wartezeiten Bild: colourbox

A\
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S0S-Kinderdorf Osterreich streicht 28 Stellen in Ver-
waltung

Innsbruck/Wien - Die Organisation SOS-Kinderdorf
Osterreich hat am Dienstag einen Stellenabbau in
der Verwaltung angekiindigt. An den Standorten
Innsbruck, Wien und Graz verlieren 28 Menschen ih-
re Jobs, weitere 22 seien von "vertraglichen Ande-
rungen" betroffen, sagte Geschaftsfiihrerin Caroline
Porcham gegeniber Journalisten in Innsbruck.
Auch die Angebote der Kinderschutzeinrichtung in
den Bundeslandern wiirden nun gepriift. Dabei sei
ein weiterer Stellenabbau derzeit nicht ausgeschlos-
sen.

Iran-Abkommen fiir Rubio trotz US-Attacken weiter-
hin moglich

Bandar Abbas/Washington - US-AulRenminister Mar-
co Rubio halt trotz der jingsten Angriffe seines
Landes auf den Iran ein Abkommen mit Teheran
Uber ein Ende des Krieges weiterhin fiir moglich. Bei
einem Besuch in Indien verwies Rubio am Dienstag
auf die im Laufe des Tages geplanten Verhandlun-
gen in Katar. "Wir werden sehen, ob es dabei Fort-
schritte gibt." In der Nacht auf Dienstag attackierten
die USA Raketenstellungen im Siidiran und Boote im
Bereich der StraRe von Hormuz, die dort Minen le-
gen wollten.

Vier Verkehrstote am Pfingstwochenende

Wien - Am Pfingstwochenende haben sich 636 Ver-
kehrsunfalle mit Personenschaden ereignet, um 159
oder 33,3 Prozent und somit deutlich mehr als im
Jahr davor. Damals gab es 477 Unfalle. 708 Perso-
nen wurden verletzt, um 150 oder 26,9 Prozent mehr

als zu Pfingsten 2025. Vier Menschen starben, im
Vorjahr hatte es zwei Todesopfer gegeben, bilan-
zierte das Innenministerium am Dienstag. Alle vier
todlichen Unfalle ereigneten sich am Pfingstsams-
tag.

Libanon meldet zwolf Tote nach israelischen Angrif-
fen

Beirut/Washington - Bei israelischen Luftangriffen
im Libanon sind nach libanesischen Angaben zwolf
Menschen getotet worden. Bei den Angriffen auf ei-
nen Ort in der Bekaa-Ebene im Siidosten des
Landes am spaten Montagabend habe es bei min-
destens acht Angriffen weitere Verletzte gegeben,
meldete die staatliche Nachrichtenagentur NNA.
Das israelische Militar gab an, die Berichte zu pri-
fen. In der Nacht auf Dienstag und am Dienstag friih
gab es laut NNA vor allem im Siden des Landes
weitere Angriffe.

Hitzerekorde fiir Monat Mai in GroRbritannien und
Frankreich

London/Paris - In GroRbritannien und Frankreich
sind Hitzerekorde fir den Monat Mai gefallen. In
Heathrow in der Nahe der britischen Hauptstadt
London kletterte das Quecksilber im Thermometer
am Pfingstmontag laut Wetterbehorde auf 33,5
Grad. Der bisher heilleste Tag im Mai war 1922 und
dann erneut 1944 mit jeweils 32,8 Grad verzeichnet
worden. Auch Frankreich erlebte am Montag den
heilesten Tag im Mai seit Beginn der Aufzeichnun-
gen. Bisher starben laut Regierung schon sieben
Menschen.
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Wieder oppositioneller Biirgermeister in Tirkei fest-
genommen

Izmir - Nach der Absetzung des tiirkischen Oppositi-
onsfiihrers Ozgiir Ozel sind weitere Menschen fest-
genommen worden. Darunter sei der Blirgermeister
des Bezirks Glizelbahce in der Metropole Izmir,
Mustafa Gliney von der groRten Oppositionspartei
CHP, meldete die Nachrichtenagentur DHA am
Dienstag. Die sozialdemokratische CHP steht seit
langem unter Druck und sieht sich als Opfer einer
politisch motivierten Kampagne des islamisch-kon-
servativen Regimes.

Patienten zweifeln an der Reformkraft der Politik

Wien - Wahrend die Zufriedenheit mit dem &sterrei-
chischen Gesundheitssystem weiter sinkt, scheinen
die Patientinnen und Patienten bereit zu sein, bei
bestimmten Reformen mitzugehen. Wie eine Umfra-
ge des Demox-Instituts im Auftrag des Austrian
Health Forum (AHF) zeigt, kann sich etwa eine
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Mehrheit eine starkere Rolle fiir Apotheken oder die
Gesundheitshotline 1450 vorstellen. Gering ist aller-
dings der Glaube an die Politik als Reformmotor.

Verdacht auf Chlorgasaustritt in Karntner Hotel

Katschberg - Zu einem Austritt von Chlorgas diirfte
es am Montagabend im Wellnessbereich eines Ho-
tels am Katschberg (Bezirk Spittal an der Drau) ge-
kommen sein. Mehrere Personen klagten plotzlich
Uber Atemwegsreizungen und starken Husten, au-
Rerdem herrschte starker Chlorgeruch. Der betroffe-
ne Bereich wurde sofort gerdumt. Insgesamt wur-
den zwolf Personen zur weiteren medizinischen Ab-
klarung in Krankenhaduser gebracht, teilte die Polizei
mit.

Die Auswahl der Meldungen fiir diesen Nachrichten-
Uberblick erfolgte automatisch.

red

»
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Schallmeiner/Griine: Die Menschen haben genug von
Kompetenzwirrwarr und Reformblockaden im

Gesundheitssystem

Ambulanzgebiihren schaffen Zwei-Klassen-Medizin
statt Patient:innenlenkung

"Wenn fast sieben von zehn Menschen der Politik
nicht mehr zutrauen, das Gesundheitssystem or-
dentlich zu reformieren, dann ist das ein massiver
Vertrauensverlust und ein klarer Auftrag zum Han-
deln’, reagiert der Gesundheitssprecher der Griinen,
Ralph Schallmeiner, auf die aktuelle Umfrage des
Austrian Health Forum. Die Menschen wiirden
langst spliren, dass das derzeitige System immer
ofter vom Wohnort, vom Einkommen oder vom per-
sonlichen Netzwerk abhangt. "Ob schnelle Termine,
Kassenplatze oder gute Versorgung: Fir viele Men-
schen fiihlt sich Gesundheit mittlerweile wie ein
Postleitzahlen-Bingo an. Genau das darf in einem
solidarischen Gesundheitssystem niemals passie-

ren.

Die Umfrage zeige aber auch, dass die Menschen
deutlich offener fir moderne und neue Versor-

gungswege seien als manche politischen Blockie-
rer:innen oder Systemerhalter. "Die Bevolkerung ist
oft langst weiter als manche Funktionar:innen, die
noch immer ihre eigenen Zustandigkeiten, Partiku-
larinteressen und Schrebergarten verteidigen. Die
Menschen wollen kein Kompetenz-Pingpong zwi-
schen Bund, Landern und Sozialversicherung. Sie
wollen schlicht gute Versorgung", sagt Schallmei-
ner. Daflir brauche es endlich eine echte Gesund-
heitsreform aus einem Guss: mit starker Primarver-
sorgung, modernen Gesundheitsberufen, klarer Pati-
entensteuerung, verbindlicher Pravention, multipro-
fessionellen Teams und bundesweit vergleichbaren
Standards statt regionaler Zufélligkeiten.

"Die einzige Leitlinie einer Gesundheitsreform darf
nicht sein, welche Institution gerade welche Macht
oder welches Budget verteidigt. Die einzige Leitlinie
mussen die Patient:innen und Versicherten sein. Po-
litik muss beweisen, dass Gesundheitsversorgung
auch anders organisiert werden kann: solidarisch,
modern und ohne permanentes Gegeneinander im
System’, halt Schallmeiner fest.

Eine klare Absage erteilt Schallmeiner daher auch
der erneuten Forderung nach Ambulanzgebiihren:
‘Ambulanzgebiihren lenken nicht Patient:innenstro-
me. Sie separieren in Arm und Reich. Wer genug
Geld hat, zahlt einfach. Wer wenig hat, liberlegt sich
zweimal, ob er medizinische Hilfe in Anspruch
nimmt. Das ist keine Gesundheitssteuerung, son-
dern soziale Selektion." Gerade angesichts steigen-
der Wahlarztkosten und wachsender Zusatzversi-
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cherungen ware das ein weiterer Schritt in Richtung
Zwei-Klassen-Medizin.

Schallmeiner verweist in diesem Zusammenhang
auch auf die morgige Prasentation des Buchs "Pati-
enten stehen im Mittelpunkt. Aber dort stehen sie
im Weg" zum Thema Gesundheitsmythen, bei der
unter anderem mit der Erzahlung aufgeraumt wird,
Ambulanzgebiihren wiirden Versorgung verbessern
oder Spitaler entlasten. "Viele dieser vermeintlich
einfachen Losungen halten einer seridsen Betrach-
tung schlicht nicht stand. Wer das Gesundheitssys-
tem retten will, braucht echte Strukturreformen und
keine MalRnahmen auf dem Ricken jener Men-
schen, die ohnehin schon unter Druck stehen."

Griner Klub im Parlament
Telefon: 01-401106697
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Weiterlesen..

Auf TOP News Osterreich erfahren jetzt schnell und
aktuelle alles was in Osterreich und der Welt pas-
siert - kurz und direkt! Ambulanzgebiihren schaffen
Zwei-Klassen-Medizin statt Patient:innenlen-
kung"Wenn fast sieben von zehn Menschen der Po-
litik nicht mehr zutrauen, das Gesundheitssystem
ordentlich zu reformieren, dann ist das ein massiver
Vertrauensverlust

»

49


https://www.top-news.at/2026/05/26/schallmeiner-gruene-die-menschen-haben-genug-von-kompetenzwirrwarr-und-reformblockaden-im-gesundheitssystem/

Die Presse

Datum: 26.05.2026
Autor: -

Rubrik: Austrian Health Forum

[E2 Die Presse
Reach: 302.000
Verbreitung: 73.434
|

Tonalitat:

Seite: 9

AHF-SCHLADMING 2026

austrian
health
forum.

Denkfabrik tir das Gesundheitssystem

Riickblick AHF-Schladming 2025 {sen auiius]

ler Christian Stocker ange-

kiindigt, mit Beginn des Som-
mers erste Ergebnisse der Reform-
partnerschaft Gesundheit und bis
zum Jahresende eine Gesundheits-
reform vorstellen zu konnen. Die
Herausforderungen sind grof. Os-
terreich bietet zwar exzellente

E rst kiirzlich hat Bundeskanz-

INFORMATION

Die Seite beruht auf einer Me-
dienkooperation mit der ,Presse”
und ist mit finanzieller Unterstiit-
zung des Austrian Health Forum
entstanden.

Akutversorgung, steht aber vor Pro-
blemen wie Personalmangel, einer
alternden Gesellschaft sowie stei-
genden Ausgaben, die begrenzten
Einnahmen gegeniiberstehen. Re-
formen in den Bereichen Finanzie-
rung, Versorgungsstruktur, Digita-
lisierung und Personalpolitik tun
Not, um Effizienz, Steuerbarkeit
und Qualitdt des Gesundheitssys-
tems zu verbessern.

Effizienz & Solidaritét

Beim Austrian Health Forum in
Schladming, bei dem sich von
28. bis 30. Mai iiber 400 Expert:in-
nen aus Gesundheit, Wissenschaft
und Medizin versammeln, werden
diese Themen anhand der Werte

,Effizienz und Solidaritat“ entwi-
ckelt. Gemeinsam wird dabei eine
»Checkliste fiir die Gesundheitsre-
form* erarbeitet. Im Kern geht es
darum, jene strukturellen Proble-
me klar zu benennen, die zwingend
gelost werden miissen - etwa bei
Steuerung und Finanzierung - un-
abhéngig davon, wie die politische
Umsetzung im Detail ausgestaltet
wird. Diese Grundprinzipien wer-
den beim AHF an konkreten Bei-
spielen diskutiert und mit aktuel-
len Trends verbunden. Heuer geht
es dabei um skalierbare Losungen
in der Onkologie, Rahmenbedin-
gungen fiir Codierung und Daten-
nutzung zur Verbesserung unseres
Gesundheitssystems, Anspriiche

an eine gute Life-Science-Strategie,
Einsatz, Nutzen und Grenzen von
Agentic AT und um Einsamkeit, die
gerade fiir junge Menschen immer
mehr zum Risikofaktor wird.

Konkrete Wirkung

»Das Austrian Health Forum ver-
steht sich nicht nur als Kongress,
sondern als Impulsgeber und Ver-
netzer®, sagt Griinder Christoph
Horhan und betont: ,In Schlad-
ming wird im Rahmen von Keyno-
tes, Podiumsdiskussionen und in-
teraktiven Workshops gemeinsam
an Losungsansétzen gearbeitet, die
iiber die drei gemeinsamen Tage hi-
naus Wirkung zeigen sollen - in der
Politik, in Institutionen, bei den
Menschen, die tagtédglich fiir unser
Gesundheitssystem arbeiten.
Renommierte Referent:innen
aus dem In- und Ausland werden in
diesem Sinne zentrale Impulse set-
zen, unter anderem Gesundheits-
ministerin  Korinna Schumann,
Staatssekretdrin Ulrike Konigsber-
ger-Ludwig, Sektionschefin Katha-
rina Reich, der Président des Fiskal-
rates, Christoph Badelt, Wiens Ge-
sundheitsstadtrat Peter Hacker, die
Gesundheitslandesrat:innen Beate
Prettner (Karnten), Karlheinz Korn-
hédusl (Steiermark) und Cornelia
Hagele (Tirol), Volker Knestel vom
NO Gesundheitsfonds, OGK-Vor-
sitzender Peter McDonald, Herwig
Ostermann, Geschaftsfithrer von
Gesundheit Osterreich, Arztekam-
mer-Prisident Johannes Steinhart
sowie Top-Krifte aus medizini-
scher Praxis und Wissenschaft.

ANMELDUNG

Vom 28. bis 30. Mai 2026 wird
Schladming erneut zur Denkfabrik
fiir die Zukunft unseres Gesund-
heitssystems. Drei Tage lang
treffen sich rund 400 Expert:innen
aus Gesundheit, Wissenschaft und
Medizin, um miteinander ins
Gesprich zu kommen, zuzuhéren,
Ideen auszutauschen und gemein-
sam weiterzudenken.

Melden Sie sich jetzt fiir das
AHF-Schladming 2026 an:
www.austrianhealthforum.at/
kongresse/schladming-2026

o

DAS AHF

Das Austrian Health Forum ver-
netzt, ermutigt und schafft Mog-
lichkeiten fiir kreatives Denken
und Handeln, im Vertrauen auf die
Innovationskraft, Losungskom-
petenz und Umsetzungs-Power
der osterreichischen Health-
Community.

»
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Friih handeln, moderne Technologien nutzen

des Einsatzes von Kl gelingt es vielen Betroffenen
nicht, ihren Blutzucker dauerhaft im Zielbereich zu
halten. Unkontrolliert fiihrt die Erkrankung bekannt-
lich zu schwerwiegenden Komorbiditaten - mit er-
heblichen individuellen und volkswirtschaftlichen
Folgen.

Inhaltsverzeichnis

Bei einer Veranstaltung des Austrian Health Forum
(AHF)* diskutierten namhafte Expert:iinnen, wie
durch konsequente Friiherkennung und Bewusst-
seinsbildung die Versorgungsqualitat verbessert
und die Kosten langfristig reduziert werden konn-
ten.

Diabetesversorgung -> Legacy-Effekt v Komorbidita-
ten v Blutzucker v Technologie v Zielbereich v Ki
v Digitalisierung v Vorsorge v Disease-Manage-
ment-Programm v multiprofessionell v

Diabetesversorgung neu gedacht: Multidisziplinare
Ansatze, strukturierte Prozesse und mehr Patient:in-
nen-Einbindung als Schliissel zu nachhaltigen The-
rapieerfolgen.

© Austrian Health Forum/Zsolt MARTON

Diabetes mellitus zahlt zu den drangendsten He-
rausforderungen im Osterreichischen Gesundheits-
system. Trotz der Fortschritte in Pravention, Scree-
ning, Diagnostik und Disease-Management sowie
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Einsamkeit als Herausforderung fiir psychische Gesundheit und
gesellschaftlichen Zusammenhalt

OBVP fordert starkere gesundheitspolitische MaR-
nahmen gegen Einsamkeit - Barbara Haid themati-
siert den Teufelskreis Einsamkeit beim AHF in

Schladming

Einsamkeit entwickelt sich zunehmend zu einer
zentralen gesundheitlichen und gesellschaftlichen
Herausforderung. Der OSTERREICHISCHE BUNDES-
VERBAND FUR PSYCHOTHERAPIE (OBVP) fordert
daher eine starkere gesundheitspolitische Veranke-
rung von MalRnahmen zur Pravention und Reduktion
von Einsamkeit sowie den weiteren Ausbau nieder-
schwelliger psychotherapeutischer Versorgungsan-
gebote.

Anlasslich des Austrian Health Forums in Schlad-
ming widmet sich Barbara Haid, Prasidentin des
OBVP, in einem Workshop gemeinsam mit namhaf-
ten Referent:innen dem Thema "Der Teufelskreis der
Einsamkeit" und beleuchtet Einsamkeit aus psycho-
therapeutischer Perspektive. Im Mittelpunkt stehen
jene psychischen Prozesse, die soziale Isolation

verstarken und Einsamkeit langfristig aufrechterhal-
ten.

Einsamkeit beschreibt nicht das bloRe Fehlen sozia-
ler Kontakte. Psychotherapeutisch gesehen handelt
es sich vielmehr um das subjektive Erleben man-
gelnder Verbundenheit und Zugehdorigkeit. Die An-
zahl zwischenmenschlicher Beziehungen ist weni-
ger entscheidend als deren Qualitat und das indivi-
duelle Erleben von Nahe, Sicherheit und sozialer Ein-
bindung. "Der Mensch ist auf Beziehung und soziale
Verbundenheit angewiesen. Das ist seine conditio
humana', betont OBVP-Prasidentin BARBARA HAID.
"Einsamkeit ist kein individuelles Defizit, sondern ein
zutiefst menschliches Erleben, das auf grundlegen-
de Bedirfnisse nach Beziehung, Zugehorigkeit und
sozialer Teilhabe verweist. Frihzeitige Unterstit-
zung und gut zugangliche psychotherapeutische
Angebote sind zentrale Voraussetzungen, um psy-
chische Gesundheit nachhaltig zu starken."

In der psychotherapeutischen Praxis zeigt sich hau-
fig ein sich selbst verstarkender Prozess: Menschen
ziehen sich aufgrund negativer sozialer Erwartun-
gen, Scham oder belastender Erfahrungen zuriick,
soziale Kontakte nehmen ab und das Erleben von
Einsamkeit verstarkt sich. Psychotherapeutische Er-
fahrungen zeigen zudem, dass chronische Einsam-
keit haufig mit depressiver Symptomatik, Angstbe-
lastungen, psychosomatischen Beschwerden oder
Suchterkrankungen einhergeht. "Einsamkeit darf da-
her nicht als individuelles Belastungserleben, son-
dern auch als gesundheitspolitische und gesell-
schaftliche Herausforderung verstanden werden’,
so HAID.
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Psychotherapie leistet einen wesentlichen Beitrag,
belastende Denk- und Beziehungsmuster zu reflek-
tieren, soziale Erfahrungen wieder zu ermdglichen
und neue Formen von Verbundenheit zu entwickeln.
Die psychotherapeutische Beziehung schafft dabei
einen geschitzten Rahmen, in dem Vertrauen und
korrigierende Beziehungserfahrungen entstehen
konnen.

Fiir WOLFGANG SCHIMBOCK, Vizeprasident des
OBVP, braucht die Auseinandersetzung mit Einsam-
keit neben individueller Unterstiitzung vor allem
strukturelle Antworten: "Psychische Gesundheit ent-
steht nicht losgelost vom sozialen Umfeld. Praventi-
on, soziale Teilhabe und eine gut ausgebaute psy-
chotherapeutische Versorgung sind wesentliche Vo-
raussetzungen, um Einsamkeit wirksam zu begeg-
nen und gesellschaftlichen Zusammenhalt langfris-
tig zu starken."

Der OBVP spricht sich daher fiir eine verstarkte 6f-
fentliche Sensibilisierung fir Einsamkeit sowie fir

Link offnen

den weiteren Ausbau psychotherapeutischer Ver-
sorgungsstrukturen aus. Psychische Gesundheit
und soziale Verbundenheit bilden wesentliche Vo-
raussetzungen fir individuelle Lebensqualitat und
gesellschaftlichen Zusammenbhalt.

Osterreichischer Bundesverband fiir Psychotherapie
Fabienne Patek, MSc

Telefon: +43 676 306 59 41

E-Mail: oebvp.patek@psychotherapie.at

Website: https://www.psychotherapie.at/
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Einsamkeit: OBVP fordert stiarkere Gesundheitspolitik

Einsamkeit entwickelt sich laut OBVP zu einer zent-
ralen gesundheitlichen und gesellschaftlichen He-
rausforderung. Der Verband fordert eine starkere
gesundheitspolitische Verankerung von Malnah-
men zu...

Einsamkeit entwickelt sich laut OBVP zu einer zent-
ralen gesundheitlichen und gesellschaftlichen He-
rausforderung. Der Verband fordert eine starkere
gesundheitspolitische Verankerung von Malnah-
men zur Pravention und Reduktion von Einsamkeit
sowie den Ausbau niederschwelliger psychothera-
peutischer Angebote. Beim Austrian Health Forum
in Schladming thematisierte OBVP-Présidentin Bar-
bara Haid den »Teufelskreis der Einsamkeit« in ei-
nem Workshop.

Einsamkeit und psychische Gesundheit

Der Osterreichische Bundesverband fiir Psychothe-
rapie (OBVP) beschreibt Einsamkeit psychothera-
peutisch als das subjektive Erleben mangelnder Ver-
bundenheit und Zugehorigkeit. Entscheidend sei
nicht die Anzahl zwischenmenschlicher Kontakte,
sondern deren Qualitat sowie das individuelle Erle-
ben von Nahe, Sicherheit und sozialer Einbindung.
Barbara Haid betont: "Der Mensch ist auf Beziehung
und soziale Verbundenheit angewiesen. Das ist sei-
ne conditio humana.’

Psychotherapeutische Perspektive

Workshop beim Austrian Health Forum in Schlad-
ming: Der Teufelskreis der Einsamkeit

Forderung nach starkerer gesundheitspolitischer
Verankerung von Praventions- und Reduktionsmal3-

nahmen

Appell zum weiteren Ausbau niederschwelliger psy-
chotherapeutischer Versorgungsangebote

Einsamkeit als subjektives Erleben mangelnder Ver-
bundenheit und Zugehdarigkeit

Chronische Einsamkeit steht laut OBVP haufig in
Verbindung mit depressiver Symptomatik, Angstbe-
lastungen, psychosomatischen Beschwerden oder
Suchterkrankungen

Forderungen des OBVP und Kontakt

Der OBVP sieht Psychotherapie als wichtigen Bei-
trag, belastende Denk- und Beziehungsmuster zu re-
flektieren und neue Formen von Verbundenheit zu
ermoglichen. Wolfgang Schimbdéck, Vizeprasident
des OBVP, sagt: "Psychische Gesundheit entsteht
nicht losgelost vom sozialen Umfeld. Pravention,
soziale Teilhabe und eine gut ausgebaute psycho-
therapeutische Versorgung sind wesentliche Vo-
raussetzungen, um Einsamkeit wirksam zu begeg-
nen und gesellschaftlichen Zusammenhalt langfris-
tig zu starken."

Der Verband spricht sich zudem fiir eine verstarkte
offentliche Sensibilisierung fiir Einsamkeit und den
weiteren Ausbau psychotherapeutischer Versor-
gungsstrukturen aus. Quelle: Osterreichischer Bun-
desverband fiir Psychotherapie

Kontakt: Osterreichischer Bundesverband fiir Psy-
chotherapie, Fabienne Patek, MSc - Telefon: +43
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676 306 59 41 - E-Mail: oebvp.patek@psychothera-
pie.at - https://www.psychotherapie.at/
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Umfrage: Vertrauen in Gesundheitsreform bleibt gering
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Wahrend die Zufriedenheit mit dem &sterreichi-
schen Gesundheitssystem weiter sinkt, scheinen
die Patientinnen und Patienten bereit zu sein, bei
bestimmten Reformen mitzugehen.

Wie eine Umfrage des Demox-Instituts im Auftrag
des Austrian Health Forum (AHF) zeigt, kann sich
etwa eine Mehrheit eine starkere Rolle fiir Apothe-
ken oder die Gesundheitshotline 1450 vorstellen.
Gering ist allerdings der Glaube an die Politik als Re-
formmotor.

Ja, ich mdéchte Inhalte von Iframely angezeigt be-
kommen.

Ich bin einverstanden, dass mir externe Inhalte an-
gezeigt werden. Damit kdnnen personenbezogene
Daten an Drittplattformen lbermittelt werden. Mehr
dazu in unserer Datenschutzerklarung.

Dass die von der Bundesregierung vorangetriebene
Reformpartnerschaft gemeinsam mit Landern, Ge-
meinden und Sozialversicherung eine den Heraus-
forderungen entsprechende Reform zustande brin-

gen wird, glauben ganze 68 Prozent nicht. Nur 15
Prozent denken, dass dies der Politik gelingen wird.
Auch sonst geben sich die Befragten abgeklart: 68
Prozent halten Einsparungen im System ohne Leis-
tungskiirzungen fir nicht realistisch.

Ja, ich mochte Videos von APA Videos angezeigt
bekommen.

Ich bin einverstanden, dass mir externe Inhalte an-
gezeigt werden. Damit kdnnen personenbezogene
Daten an Drittplattformen tbermittelt werden. Mehr
dazu in unserer Datenschutzerklarung.

Immer weniger Zufriedene

Insgesamt sind laut der im Mai durchgefiihrten Um-
frage (1.000 online Befragte iiber 16) nur noch 11
Prozent sehr und 44 Prozent eher zufrieden mit dem
heimischen System der Gesundheitsversorgung,
wahrend 13 Prozent sehr und 31 Prozent eher unzu-
frieden sind. 64 Prozent sind der Ansicht, die Ver-
sorgung habe sich verschlechtert; eine Einschat-
zung, die in dieser Negativitat auch schon aus den
Jahren zuvor bekannt ist.

Ja, ich mochte Inhalte von Iframely angezeigt be-
kommen.

Ich bin einverstanden, dass mir externe Inhalte an-
gezeigt werden. Damit konnen personenbezogene
Daten an Drittplattformen bermittelt werden. Mehr
dazu in unserer Datenschutzerklarung.

Reduktionen der Spitalsversorgung im eigenen Be-
zirk lehnen 51 Prozent strikt ab, wahrend sich 42
Prozent eine groRere Distanz vorstellen koénnen,
wenn dieses Krankenhaus dann besser spezialisiert

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuléssig.
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ist. Dass es mehr medizinische Leistungen in Apo-
theken geben konnte, begriiRen 66 Prozent eher
oder sehr (dhnliche Werte gab es schon in Befra-
gungen in den Jahren zuvor). Auch eine Vermittler-
rolle der Gesundheitshotline 1450 bei der Zuwei-
sung in Gesundheitseinrichtungen bekommt eine
knappe absolute Mehrheit. 58 Prozent kénnen sich
personlich vorstellen, fiir einen rascheren Termin ei-
nen bestimmten Behandlungspfad einzuhalten.

Ja, ich mdchte Inhalte von Iframely angezeigt be-
kommen.

Ich bin einverstanden, dass mir externe Inhalte an-
gezeigt werden. Damit kdnnen personenbezogene
Daten an Drittplattformen Gbermittelt werden. Mehr
dazu in unserer Datenschutzerklarung.
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Mehr Zusatzversicherte

Eine Zusatzversicherung haben 29 Prozent der Be-
fragten (2023: 25 Prozent). Eine zulegen mochten
sich 14 Prozent, 54 Prozent haben keine. 51 Prozent
haben in den vergangenen sechs Monaten einen
Wahlarzt konsultiert (2025: 46 Prozent). Die Umfra-
ge wurde im Auftrag des Austrian Health Forum
durchgefiihrt, das von 28. bis 30. Mai in Schladming
stattfindet.

Alle Nachrichten aus Wien und den Wiener Bezirken
sowie Services rund um die Bundeshauptstadt: Ver-
anstaltungen, Wetter, Kino, Theater uvm. Die Zufrie-
denheit mit Osterreichs Gesundheitssystem sinkt
weiter. Laut Umfrage zweifeln viele Patienten an der
Reformfahigkeit der Politik.

»
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Zufriedenheit mit Gesundheitssystem sinkt

Osterreicher sind um die Gesundheitsversorgung
besorgt

Mehr als skeptisch sehen die Osterreicher die Zu-
kunft des Gesundheitssystems. 44 Prozent sind mit
dem Status quo unzufrieden und machen sich Sor-
gen um lange Wartezeiten, Arztemangel und stei-
gende Kosten. Zweifel haben die Patienten zudem
an der Reformkraft der Politik.

Durchgefiihrt wurde die reprasentative Befragung
von 1000 Osterreichern ab 16 Jahren im Mai 2026
durch "Demox Research" im Auftrag des "Austrian
Health Forum"', das vom 28. bis 30. Mai in Schlad-
ming stattfindet. Dort werden rund 400 hochrangige
Experten aus Medizin, Wissenschaft und Politik dis-
kutieren, worauf die Gesundheitsreform in Oster-
reich hinauslaufen soll.

Die Unzufriedenheit mit der Gesundheitsversorgung
steigt

Noch immer geben 55 Prozent an, mit der Gesund-
heitsversorgung und dem System von medizin-
ischer Versorgung in Osterreich zufrieden zu sein.
Doch der Anteil der Zufriedenen sinkt von Jahr zu
Jahr. Als unzufrieden bezeichnen sich 44 Prozent.
Beachtliche 64 Prozent sind der Meinung, dass sich
die Gesundheitsversorgung verschlechtert hat.
Wartezeiten als groRtes Problem

Bezogen auf die Versorgung durch Hausarzte, Fach-
arzte und Krankenhduser bemangeln 64 Prozent ei-
ne allgemeine Verschlechterung: hauptsachlich auf-
grund der langeren Wartezeiten und der schwierigen
Terminvergabe (38 Prozent), des Arztemangels (32
Prozent), nur 17 Prozent beméngeln die Qualitat der
Behandlungen, der Diagnostik oder Kommunikation
durch arztliches Personal.

"Es gibt klare Anzeichen, dass die Bevolkerung in
vielen Bereichen reformbereit ist. Die Sicherung der
Versorgung bleibt Top-Thema, aber die Menschen
sind offen fir neue Ansatze im System’, fasst Chris-
toph Horhan, Griinder des Austrian Health Forum,
weitere Ergebnisse der Umfrage zusammen.

42 Prozent bei Krankenhausstandorten pragmatisch
Bei der Diskussion um Krankenhausstandorte zei-
gen sich 42 Prozent pragmatisch: Sie wiirden lange-
re Fahrzeiten ins Krankenhaus akzeptieren, wenn
sie im Nachbarbezirk mit einer besseren Versor-
gung rechnen konnten, etwa durch eine hohere Spe-
zialisierung in einem etwas weiter entfernten
Schwerpunkt-Krankenhaus. Allerdings lehnen 51
Prozent der Befragten den Abbau eines Spitalss-
tandorts im eigenen Bezirk strikt ab.

GrofRe Mehrheit rechnet mit Einschnitten im Ge-
sundheitssystem

68 Prozent glauben nicht, dass es der Politik gelin-
gen wird, die Herausforderungen im Gesundheits-
wesen zu bewaltigen. 66 Prozent glauben nicht,
dass es Einsparungen im System ohne Leistungs-
kiirzungen geben kann, vielmehr erachten 82 Pro-
zent Kirzungen bei Leistungen, héhere Selbstbehal-
te oder Kosten in naher Zukunft im Gesundheitswe-
sen fiir wahrscheinlich.

"Die Menschen spiren die dringende Notwendigkeit
einer umfassenden Gesundheitsreform. Jetzt geht
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es darum, mit mutigen Schritten Handlungsfahigkeit
zu beweisen, die Probleme offen anzusprechen und
in den entscheidenden Fragen pragmatische Losun-
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Zufriedenheit mit Gesundheitssystem sinkt

Mehr als skeptisch sehen die Osterreicher die Zu-
kunft des Gesundheitssystems. 44 Prozent sind mit
dem Status quo unzufrieden und machen sich Sor-
gen um lange Wartezeiten, Arztemangel und stei-
gende Kosten.

Zweifel haben die Patienten zudem an der Reform-
kraft der Politik.Durchgefiihrt wurde die reprasenta-
tive Befragung von 1000 Osterreichern ab 16 Jahren
im Mai 2026 durch "Demox Research" im Auftrag
des "Austrian Health Forum", das vom 28. bis 30.
Mai in Schladming stattfindet. Dort werden rund
400 hochrangige Experten aus Medizin, Wissen-
schaft und Politik diskutieren, worauf die Gesund-
heitsreform in Osterreich hinauslaufen soll.Die Un-
zufriedenheit mit der Gesundheitsversorgung steig-
tNoch immer geben 55 Prozent an, mit der Gesund-
heitsversorgung und dem System von medizin-
ischer Versorgung in Osterreich zufrieden zu sein.
Doch der Anteil der Zufriedenen sinkt von Jahr zu
Jahr. Als unzufrieden bezeichnen sich 44 Prozent.
Beachtliche 64 Prozent sind der Meinung, dass sich
die Gesundheitsversorgung verschlechtert hat.War-
tezeiten als grofRtes ProblemBezogen auf die Ver-
sorgung durch Hausarzte, Facharzte und Kranken-
hauser bemangeln 64 Prozent eine allgemeine Ver-
schlechterung: hauptsachlich aufgrund der langeren
Wartezeiten und der schwierigen Terminvergabe (38
Prozent), des Arztemangels (32 Prozent), nur 17
Prozent bemangeln die Qualitat der Behandlungen,
der Diagnostik oder Kommunikation durch arztli-
ches Personal."Es gibt klare Anzeichen, dass die Be-
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volkerung in vielen Bereichen reformbereit ist. Die
Sicherung der Versorgung bleibt Top-Thema, aber
die Menschen sind offen fiir neue Ansatze im Sys-
tem", fasst Christoph Horhan, Griinder des Austrian
Health Forum, weitere Ergebnisse der Umfrage zu-
sammen.42 Prozent bei Krankenhausstandorten
pragmatischBei der Diskussion um Krankenhauss-
tandorte zeigen sich 42 Prozent pragmatisch: Sie
wirden langere Fahrzeiten ins Krankenhaus akzep-
tieren, wenn sie im Nachbarbezirk mit einer besse-
ren Versorgung rechnen konnten, etwa durch eine
hohere Spezialisierung in einem etwas weiter ent-
fernten Schwerpunkt-Krankenhaus. Allerdings leh-
nen 51 Prozent der Befragten den Abbau eines Spi-
talsstandorts im eigenen Bezirk strikt ab.Grole
Mehrheit rechnet mit Einschnitten im Gesundheits-
system68 Prozent glauben nicht, dass es der Politik
gelingen wird, die Herausforderungen im Gesund-
heitswesen zu bewailtigen. 66 Prozent glauben
nicht, dass es Einsparungen im System ohne Leis-
tungskirzungen geben kann, vielmehr erachten 82
Prozent Kiirzungen bei Leistungen, hohere Selbstbe-
halte oder Kosten in naher Zukunft im Gesundheits-
wesen fiir wahrscheinlich."Die Menschen spiiren die
dringende Notwendigkeit einer umfassenden Ge-
sundheitsreform. Jetzt geht es darum, mit mutigen
Schritten Handlungsfahigkeit zu beweisen, die Pro-
bleme offen anzusprechen und in den entscheiden-
den Fragen pragmatische Losungen uber Partikular-
interessen zu stellen", so Horhan.

»
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Vertrauen ins Gesundheitswesen sinkt

Eine Umfrage im Vorfeld des am Donnerstag be-
ginnenden Austrian Health Forum in Schladming
zeigt Reformbereitschaft in vielen Bereichen. Durch-
gefiihrt wurde die reprasentative Befragung von
1000 Osterreicher:innen ab 16 Jahren im Mai 2026
durch Demox Research. "Es gibt klare Anzeichen,
dass die Bevolkerung in vielen Bereichen reformbe-
reit ist. Die Sicherung der Versorgung bleibt Top-
Thema, aber die Menschen sind offen fir neue An-
sdtze im System’, fasst Christoph Horhan, Griinder
des Austrian Health Forum, die Ergebnisse der Um-
frage zusammen.

Um dem Fachkraftemangel entgegenzuwirken, stim-
men viele den folgenden Losungen zu: 86 % befir-
worten eine Attraktivierung der Gesundheitsberufe
schon beim Berufseinstieg. 80 % wiinschen sich ei-
ne verstarkte Einbindung von Wahléarzt:innen in das
offentliche Gesundheitssystem. 66 % konnen sich
auBerdem vorstellen, dass qualifiziertes Fachperso-
nal in Apotheken medizinische Leistungen (ber-
nimmt, die bislang Arzt:innen vorbehalten waren.
Auch die Idee, nach einer Abklarung durch eine Ge-

sundheitshotline einen Arzt oder eine Arztin zuge-
wiesen zu bekommen, wird von einer knappen
Mehrheit (53 %) befiirwortet. Fiir einen rascheren
Termin beim Arzt sind sogar 58 % bereit, einen be-
stimmten Behandlungspfad einzuhalten, beispiels-
weise die Anmeldung uber eine Telefonhotline wie
etwa der Gesundheitshotline 1450.

Bei der Diskussion um Krankenhausstandorte zei-
gen sich 42 % pragmatisch: Sie wirden langere
Fahrzeiten ins Krankenhaus akzeptieren, wenn sie
im Nachbarbezirk mit einer besseren Versorgung
rechnen konnten, etwa durch eine héhere Speziali-
sierung in einem etwas weiter entfernten Schwer-
punkt-Krankenhaus. Allerdings lehnen 51 % der Be-
fragten den Abbau eines Spitalsstandorts im eige-
nen Bezirk strikt ab. 68 % glauben nicht, dass es der
Politik gelingen wird, die Herausforderungen im Ge-
sundheitswesen zu bewaltigen. 66 % glauben nicht,
dass es Einsparungen im System ohne Leistungs-
kiirzungen geben kann, vielmehr erachten 82 %
Kirzungen bei Leistungen, hohere Selbstbehalte
oder Kosten in naher Zukunft im Gesundheitswesen
fur wahrscheinlich.

Noch immer geben 55 % an, mit der Gesundheits-
versorgung und dem System von medizinischer Ver-
sorgung in Osterreich zufrieden zu sein. Doch der
Anteil der Zufriedenen sinkt von Jahr zu Jahr. Als
unzufrieden bezeichnen sich 44 % und bezogen auf
die Versorgung durch Hausarzte, Facharzte und
Krankenhauser bemangeln 64 % eine allgemeine
Verschlechterung: hauptséachlich aufgrund der lan-
geren Wartezeiten, der schwierigen Terminvergabe
(38%), des Arztemangels (32%), nur 17% beméngeln
die Qualitat der Behandlungen, der Diagnostik oder
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Fast jeder Dritte hat bereits Zusatzversicherung

Fast jede dritte befragte Person in Osterreich hat ei-
ne Zusatzversicherung (Symbolbild).

Bereits 29 Prozent der befragten Osterreicherinnen
und Osterreicher haben eine Zusatzversicherung.
Weitere 14 Prozent haben vor, sich eine zuzulegen.
Das sind Ergebnisse des Demox-Instituts im Auftrag
des Austrian Health Forum (AHF). Demnach sind
mehr als sechs von zehn Befragten (64 Prozent) der
Ansicht, dass sich die Gesundheitsversorgung ver-
schlechtert habe.

Insgesamt sind nur noch elf Prozent der 1000 Be-
fragten ab 16 Jahren sehr und 44 Prozent eher zu-
frieden mit der Gesundheitsversorgung in Oster-
reich. Ungefahr jede zweite Person (54 Prozent) gab
an, in den vergangenen sechs Monaten mindestens
eine Wahléarztin beziehungsweise einen Wahlarzt
konsultiert zu haben.

Die zunehmende Unzufriedenheit mit dem Gesund-
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heitssystem hierzulande ist bereits seit Jahren be-
kannt. Fir Verbesserungen kann sich die Mehrheit
(66 Prozent) vorstellen, dass Apotheken mehr medi-
zinische Leistungen anbieten. Auch eine Vermittler-
rolle der Gesundheitshotline 1450 bei der Zuwei-
sung in Gesundheitseinrichtungen bekommt Zu-
stimmung. 58 Prozent konnen sich personlich vor-
stellen, fiir einen rascheren Termin einen bestimm-
ten Behandlungspfad einzuhalten.

So hat sich die Zufriedenheit mit dem Gesundheits-
system in den vergangenen Jahren entwickelt:
Reduktionen der Spitalsversorgung im eigenen Be-
zirk lehnen 51 Prozent strikt ab, wahrend sich 42
Prozent eine grolRere Distanz vorstellen koénnen,
wenn dieses Krankenhaus dann besser spezialisiert
ist.

Dass die Reformpartnerschaft, die die Bundesregie-
rung gemeinsam mit Landern, Gemeinden und Sozi-
alversicherung vorantreiben will, gelingen wird, glau-
ben die meisten (68 Prozent) nicht. Fast sieben von
zehn Befragten (68 Prozent) halten Einsparungen
im Gesundheitssystem ohne Leistungskirzungen
fur nicht realistisch. In anderen Worten: Der Glaube
an die Politik als Reformmotor ist gering. Im Ver-
gleich mit alteren Umfragen hat die Unzufriedenheit
mit der Gesundheitsversorgung hierzulande zuge-
nommen.
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AHF-Schladming prasentiert Umfrage Trends und Erwartungen

zum Gesundheitssystem

Vom 28. bis 30. Mai 2026 findet das Austrian Health
Forum in Schladming (AHF-Schladming) statt.

Foto: sudok1/smarterpix

hochgeladen von Nathalie Polz

Beim Austrian Health Forum (AHF) dreht sich alles
um die Gesundheitsversorgung in Osterreich: Wie
kann diese verbessert und nachhaltig gesichert wer-
den?

Foto: Pixabay

hochgeladen von Nathalie Polz

Umfrage im Vorfeld des Austrian Health Forum in
Schladming: Reformbereitschaft zeigt sich in vielen
Bereichen - allerdings sind 44 Prozent unzufrieden
mit dem Gesundheitssystem, Sorgen machen lange
Wartezeiten und der Arztemangel.

SCHLADMING. Vom 28. bis 30. Mai findet das Aus-
trian Health Forum in Schladming (AHF-Schlad-
ming) statt. Dort werden rund 400 hochrangige Ex-
pertinnen und Experten aus Medizin, Wissenschaft
und Politik diskutieren, worauf die Gesundheitsre-
form in Osterreich hinauslaufen soll. Bereits heute
wurde eine vom AHF in Auftrag gegebene Studie
prasentiert, die zeigt, wie die Menschen hierzulande
das Gesundheitssystem und ihr personliches Wohl-
befinden beurteilen. Durchgefiihrt wurde die repra-
sentative Befragung von 1000 Osterreicherinnen
und Osterreicher ab 16 Jahren im Mai 2026 durch
Demox Research.

Versorgung bleibt Top-Thema

"Es gibt klare Anzeichen, dass die Bevolkerung in
vielen Bereichen reformbereit ist. Die Sicherung der
Versorgung bleibt Top-Thema, aber die Menschen
sind offen fir neue Ansatze im System’, fasst Chris-
toph Horhan, Griinder des Austrian Health Forum,
die Ergebnisse der Umfrage zusammen.

Beim Austrian Health Forum (AHF) dreht sich alles
um die Gesundheitsversorgung in Osterreich: Wie
kann diese verbessert und nachhaltig gesichert wer-
den?

Foto: Pixabay
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Um dem Fachkraftemangel entgegenzuwirken, stim-
men viele den folgenden Losungen zu: 86 Prozent
beflirworten eine Attraktivierung der Gesundheits-
berufe schon beim Berufseinstieg. 80 Prozent wiin-
schen sich eine verstarkte Einbindung von Wahl-
arzt:innen in das 6ffentliche Gesundheitssystem. 66
Prozent konnen sich auRerdem vorstellen, dass
qualifiziertes Fachpersonal in Apotheken medizini-
sche Leistungen iibernimmt, die bislang Arztinnen
und Arzten vorbehalten waren.

Langere Fahrzeiten ins Krankenhaus
Auch die Idee, nach einer Abklarung durch eine Ge-

sundheitshotline einen Arzt oder eine Arztin zuge-
wiesen zu bekommen, wird von einer knappen
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Mehrheit (53 Prozent) befiirwortet. Fiir einen ra-
scheren Termin beim Arzt sind sogar 58 Prozent be-
reit, einen bestimmten Behandlungspfad einzuhal-
ten, beispielsweise die Anmeldung Uber eine Tele-
fonhotline wie etwa der Gesundheitshotline 1450.
Bei der Diskussion um Krankenhausstandorte zei-
gen sich 42 Prozent pragmatisch: Sie wiirden lange-
re Fahrzeiten ins Krankenhaus akzeptieren, wenn
sie im Nachbarbezirk mit einer besseren Versor-
gung rechnen konnten, etwa durch eine hohere Spe-
zialisierung in einem etwas weiter entfernten
Schwerpunkt-Krankenhaus. Allerdings lehnen 51
Prozent der Befragten den Abbau eines Spitalss-
tandorts im eigenen Bezirk strikt ab.

GrofRe Mehrheit rechnet mit Einschnitten

68 Prozent glauben nicht, dass es der Politik gelin-
gen wird, die Herausforderungen im Gesundheits-
wesen zu bewadltigen. 66 Prozent glauben nicht,
dass es Einsparungen im System ohne Leistungs-
kiirzungen geben kann, vielmehr erachten 82 Pro-
zent Kirzungen bei Leistungen, hohere Selbstbehal-
te oder Kosten in naher Zukunft im Gesundheitswe-
sen fir wahrscheinlich.

"Die Menschen spiren die dringende Notwendigkeit
einer umfassenden Gesundheitsreform. Jetzt geht
es darum, mit mutigen Schritten Handlungsfahigkeit
zu beweisen, die Probleme offen anzusprechen und
in den entscheidenden Fragen pragmatische Losun-
gen Uber Partikularinteressen zu stellen.", so der Ex-
perte fir das Gesundheitssystem, AHF-Griinder
Christoph Horhan.

Gleichzeitig weichen die Osterreicherinnen und Os-
terreicher auf Privatleistungen aus, um die wahrge-
nommenen Mangel des offentlich finanzierten Sys-
tems auszugleichen: Uber die Halfte der Bevolke-
rung (51 Prozent) hat in den vergangenen sechs
Monaten einen Wahlarzt konsultiert. Zudem besit-
zen bereits 29 Prozent eine private Kranken-Zusatz-
versicherung, 14 Prozent wollen sich eine solche zu-
legen.
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Die Unzufriedenheit steigt

Noch immer geben 55 Prozent an, mit der Gesund-
heitsversorgung und dem System von medizin-
ischer Versorgung in Osterreich zufrieden zu sein.
Doch der Anteil der Zufriedenen sinkt von Jahr zu
Jahr. Als unzufrieden bezeichnen sich 44 Prozent
und bezogen auf die Versorgung durch Hausarzte,
Facharzte und Krankenhdauser bemangeln 64 Pro-
zent eine allgemeine Verschlechterung: hauptsach-
lich aufgrund der langeren Wartezeiten, der schwie-
rigen Terminvergabe (38 Prozent), des Arzteman-
gels (32 Prozent), nur 17 Prozent beméangeln die
Qualitat der Behandlungen, der Diagnostik oder
Kommunikation durch arztliches Personal.

"Die Kritik der Bevolkerung zielt also vor allem auf
organisatorische Aspekte des Gesundheitswesens
und die Sicherung der Versorgung ab. Eine Mehrheit
schétzt das solidarische Gesundheitssystem in Os-
terreich und ist zufrieden mit dessen Leistungen. Al-
lerdings ist jetzt der Zeitpunkt fiir grundlegende Re-
formen, um die teilweise 50 Jahre alten Strukturen
den heutigen Anforderungen anzupassen. Dafir
missen alle Systempartner an einem Strang zie-
hen", so AHF-Griinder Horhan.

Austrian Health Forum: 28.-30. Mai in Schladming

Beim Austrian Health Forum (AHF) dreht sich alles
um die Gesundheitsversorgung in Osterreich: Wie
kann diese verbessert und nachhaltig gesichert wer-
den? Ideen und konkrete MalRnahmen werden auf
den AHF-Kongressen entwickelt, die im Frihling in
Schladming und im Herbst in Gastein stattfinden.

Von 28. bis 30. Mai werden rund 400 hochkaratige
Teilnehmerinnen und Teilnehmer und Speakerinnen
und Speaker in Schladming erwartet, womit das
Austrian Health Forum als Kongressformat nun be-
reits zum zehnten Mal stattfindet.

Auch interessant:

»
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Gesundheitsreform: Es gilt das Credo "Nicht mit mir,
nicht bei mir".

Die Zufriedenheit der Osterreicher mit dem Gesund-
heitswesen wird regelmallig im Auftrag unter-
schiedlichster Interessensgruppen abgefragt. Eine
Umfrage des Austrian Health Forum bestatigt, der
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Reformbedarf wird anerkannt. Eine Mehrheit kann
sich vorstellen, die Gesundheitshotline 1450 als Ver-
mittler zu akzeptieren. Osterreich ist eines der letz-
ten Lander in Europa, das die Patienten nicht ver-
bindlich lenkt.

Mehr zum Thema: Wie die Reaktion ausfallen wiir-
de, sollten Konsequenzen bei einer Abweichung
vom verbindlich vorgegebenen Pfad eingefiihrt wer-
den, lasst aber Antwort auf eine andere Frage erah-
nen: Eine absolute Mehrheit lehnt eine Reduktion
der Spitalsversorgung im eigenen Wohnbezirk ab -
selbst wenn es in groRerer Distanz ein besser spezi-
alisiertes Krankenhaus gibt.

Das konnte Sie auch inter essieren: Der Blick uber
den eigenen Gartenzaun tut not. Bisher ist es nicht
gelungen, ein Kostenbewusstsein bei Patienten und
den vielen Spielern in diesem riesigen System zu
schaffen. Das ist aber unabdingbar, will man dem-
nachst Reformergebnisse an das Volk bringen.

»
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Osterreicher sehen Gesundheitsversorgung zunehmend kritisch

Eine neue Umfrage des Austrian Health Forum zeigt
wachsende Unzufriedenheit mit dem Gesundheits-
system.

Gleichzeitig unterstiitzt eine Mehrheit Reformideen
wie mehr Kompetenzen fiir Apotheken oder eine
starkere Steuerung Uber die Gesundheitshotline
1450.

Die Zufriedenheit mit dem &sterreichischen Gesund-
heitssystem sinkt weiter. Gleichzeitig zeigt sich die
Bevolkerung in vielen Bereichen reformbereit. Das
geht aus einer reprasentativen Umfrage hervor, die
das Austrian Health Forum (AHF) vor seinem Kon-
gress Ende Mai in Schladming prasentiert hat.

Fir die Erhebung befragte Demox Research im Mai
2026 insgesamt 1.000 Personen ab 16 Jahren in
Osterreich.

Mehrheit zweifelt an Reformfahigkeit der Politik

Laut Umfrage glauben 68 Prozent der Befragten
nicht, dass es der Politik gelingen wird, die aktuellen
Herausforderungen im Gesundheitswesen zu be-
waltigen. Nur 15 Prozent trauen der Politik entspre-
chende Reformen zu. 82 Prozent rechnen in naher
Zukunft mit Einschnitten im Gesundheitssystem -
etwa durch Leistungskiirzungen, hohere Selbstbe-
halte oder zusatzliche Kosten.

"Die Menschen spiren die dringende Notwendigkeit
einer umfassenden Gesundheitsreform. Jetzt geht
es darum, mit mutigen Schritten Handlungsfahigkeit
zu beweisen’, erklarte Christoph Horhan , Griinder
des Austrian Health Forum.

Reformbereitschaft bei Apotheken und Patienten-
steuerung

Die Befragung zeigt zugleich Offenheit gegeniber
mehreren Reformansatzen. Besonders hoch ist die
Zustimmung zu MalRnahmen gegen den Fachkrafte-
mangel: 86 Prozent befilirworten eine Attraktivie-
rung der Gesundheitsberufe bereits beim Berufsein-
stieg. 80 Prozent sprechen sich fiir eine starkere
Einbindung von Wahlarztinnen und Wabhlarzten in
das 6ffentliche System aus. 66 Prozent konnen sich
vorstellen, dass qualifiziertes Fachpersonal in Apo-
theken zusatzliche medizinische Leistungen ber-
nimmt, die bisher Arztinnen und Arzten vorbehalten
waren.

Auch die Steuerung von Patientinnen und Patienten
Uber die Gesundheitshotline 1450 st6Rt auf Zustim-
mung. 53 Prozent wiirden sich nach einer telefon-
ischen Abklarung einem Arzt oder einer Arztin zu-
weisen lassen. 58 Prozent waren bereit, flr einen
schnelleren Termin einen vorgegebenen Behand-
lungspfad einzuhalten.

Die APA verweist darauf, dass ahnliche Zustim-
mungswerte zu erweiterten Leistungen in Apothe-
ken bereits in friheren Befragungen erhoben wur-
den.

Skepsis bei Spitalsstandorten

Zur Diskussion um Krankenhausstandorte zeigt
sich die Bevolkerung gespalten. 42 Prozent wiirden
langere Fahrzeiten akzeptieren, wenn dadurch eine
bessere spezialisierte Versorgung moglich ware.
Gleichzeitig lehnen 51 Prozent eine Reduktion von
Spitalsstandorten im eigenen Bezirk strikt ab.
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Immer mehr Menschen nutzen Privatangebote

Viele Menschen greifen laut Umfrage inzwischen
auf private Gesundheitsleistungen zuriick. 51 Pro-
zent haben in den vergangenen sechs Monaten eine
Wahlarztin oder einen Wahlarzt konsultiert. Laut
APA lag dieser Wert 2025 noch bei 46 Prozent. 29
Prozent verfligen mittlerweile (iber eine private
Kranken-Zusatzversicherung. Weitere 14 Prozent
planen laut Umfrage den Abschluss einer solchen
Versicherung.

Zufriedenheit sinkt weiter

Insgesamt geben 55 Prozent an, mit der medizin-
ischen Versorgung in Osterreich zufrieden zu sein.
Gleichzeitig bezeichnen sich bereits 44 Prozent als
unzufrieden. Laut APA sind davon 13 Prozent "sehr
unzufrieden" und 31 Prozent "eher unzufrieden".

64 Prozent der Befragten sehen eine Verschlechte-
rung der Gesundheitsversorgung. Als Hauptproble-
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me nennen sie langere Wartezeiten, schwierige Ter-
minvergaben und Arztemangel. Die Qualitdt medi-
zinischer Behandlungen kritisieren hingegen ver-
gleichsweise wenige Befragte.

"Die Kritik der Bevolkerung zielt vor allem auf orga-
nisatorische Aspekte des Gesundheitswesens und
die Sicherung der Versorgung ab", sagte Christoph
Horhan. "Allerdings ist jetzt der Zeitpunkt fir grund-
legende Reformen, um die teilweise 50 Jahre alten
Strukturen den heutigen Anforderungen anzupas-

sen.

Das Austrian Health Forum findet von 28. bis 30.
Mai 2026 in Schladming statt. Dort diskutieren rund
400 Expertinnen und Experten aus Medizin, Wissen-
schaft und Politik Gber die Zukunft des &sterreichi-
schen Gesundheitssystems.

Weitere Artikel

© niyazz - stock.adobe.com

»
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Sie sind bereit, sich kiinftig mehr lenken zu lassen.
Also zum Beispiel erst mit der Gesundheitshotline
1450 zu telefonieren und sich dann von der Hotline
einen Arzt oder eine Arztin zuweisen zu lassen. Das
kann sich laut der Umfrage vom Austrian Health Fo-
rum mehr als die Halfte vorstellen. Fir einen
schnelleren Termin sind bereits 58 Prozent bereit,
nicht mehr alleine zu entscheiden. Ja und zwei Drit-
tel wollen mehr medizinische Leistungen in den
Apotheken und 80 Prozent des Wahlarztinnen und
Arzte stéarker. ins 6ffentliche System eingebunden
werden. Was wollen die Menschen denn nicht?

Link 6ffnen

austrian

health
forum.

»

70


https://degu.pressrelations.de/derefer?token=eyJhbGciOiJIUzUxMiJ9.eyJwYXlsb2FkIjp7Im5ld3NfaWQiOjM5MjE2MDIyMjksIm5ld3NyYWRhcl9pZCI6Mjg2MzUsInBkZl9jb25maWdfaWQiOjI4MjYsInRyYW5zbGF0aW9uX3NldHRpbmdzIjpudWxsLCJmb3JtYXRfb3ZlcnJpZGUiOm51bGwsInJvdXRlX292ZXJyaWRlIjpudWxsLCJza2lwX3RvX3BkZl9vbl9tb2JpbGUiOmZhbHNlLCJza2lwX3RvX3BkZl9vbl9kZXNrdG9wIjpmYWxzZX19.g4PCfMuhiGhDOppn-ubmstiFyVzC_WXSe4AcryI7CNZ70Sd5lzPlTh5lGGVDYh2OBXUtqVxzfF6DTajELn6hpA&locale=de

01
825.000

27.05.2026

Austrian Health Forum

austrian

health

forum.

OE1 - Wed, 27 May 2026 07:25:11 CEST - 01 Morgenjournal

Auch im teuren Gesundheitssystem muss aufs Geld
geschaut werden bzw. dieses mdglichst sinnvoll
eingesetzt werden. Wie eine aktuelle Umfrage zeigt,
glauben allerdings mehr als zwei Drittel der Befrag-
ten nicht daran, dass eine echte Gesundheitsreform
tatsachlich gelingen wird. Und das, obwohl die Be-
reitschaft fir Veranderungen in der Bevolkerung
durchaus da wdre. Mit Einschrankungen freilich.
Katja Arthofer mit den Einzelheiten. Die Menschen
im Land sind grundsatzlich bereit, auch groRere Ve-
randerungen im Gesundheitsbereich mitzutragen,
wie die neue Umfrage im Auftrag des Austrian
Health Forum zeigt. So wiirde eine groRer werdende
Mehrheit mehr medizinische Leistungen in der Apo-
theke erledigen lassen, sagt Health Forum Griinder
Christoph Horhahn. 66 Prozent kénnen sich vorstel-
len, dass qualifiziertes Fachpersonal in Apotheken
medizinische Leistungen libernimmt. Zum Beispiel
Impfung in der Apotheke, wie ja bereits von der Bun-
desregierung angekiindigt, wo eine Leistung, die
bisher Arztinnen und Arzten vorbehalten war, in Zu-
kunft zusatzlich in Apotheken angeboten werden
soll. Mit Abstand am meisten Sorge in der Gesund-
heit macht den Menschen laut Umfrage der Bereich
Termine und Wartezeiten. Er rangiert weit vor The-
men wie Finanzierbarkeit oder Medikamentenver-
fuigbarkeit. Und so ist die Mehrheit auch bereit fir
einen rascheren Arzt- oder Behandlungstermin, wo
andere Menschen, anders als bisher hinzugehen.
Die Idee, nach einer Abklarung durch eine Gesund-
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heitshotline wie 1450 einen Arzt oder eine Arztin zu-
gewiesen zu bekommen, wird von einer knappen
Mehrheit, 53 Prozent, befiirwortet. Fiir einen rasche-
ren Termin beim Arzt sind dann sogar 58 Prozent
bereit, einen bestimmten vorgegebenen Behand-
lungspfad einzuhalten. Und immer mehr Menschen,
so die Umfrage, zahlen fir ihre Arztbesuche, haben
aber auch dazu eine eindeutige Meinung. 51 Pro-
zent, also schon Uber die Halfte der Bevolkerung,
hat in den vergangenen sechs Monaten einen Wahl-
arzt konsultiert. Gleichzeitig wiinschen sich aber
dann auch 80 Prozent eine stéarkere Einbindung von
Wabhlerztinnen in das 6ffentliche System. auch poli-
tisch diskutiert wird. So grolR die Reformbereit-
schaft der Bevolkerung in einzelnen Bereichen auch
ist, so klein ist sie aber offenbar, wenn es ums Spital
in der Nahe geht. Christoph Hoherr vom Austrian
Health Forum. Bei der Diskussion um Kranken-
hausstandorte lehnen 51 Prozent der Befragten den
Abbau eines Spitalsstandorts im eigenen Bezirk
weiterhin strikt ab. Das erklart, warum es nach wie
vor so herausfordernd fiir die Politik ist, den zahlrei-
chen Experten Empfehlungen nach der SchlieBung
kleiner Einheiten mit niedrigen Frequenzen nachzu-
kommen, obwohl das ja meistens gar nicht nur aus
Kosten, sondern vor allem aus Qualitatsgriinden
empfohlen wird. Und nicht zuletzt deshalb ist mit ei-
ner wirklich groBen Gesundheitsreform wohl auch
diesmal nicht zu rechnen.
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konsultiert. Gleichzeitig wiinschen sich aber dann
auch 80 Prozent eine starkere Einbindung von Wah-
lerztinnen in das Offentliche System. auch politisch
diskutiert wird. So grol3 die Reformbereitschaft der
Bevolkerung in einzelnen Bereichen auch ist, so
klein ist sie aber offenbar, wenn es ums Spital in der
N&he geht. Christoph Hoherr vom **Austrian Health
Forum**. Bei der **Diskussion** um Krankenhauss-
tandorte lehnen 51 Prozent der Befragten den Ab-
bau eines Spitalsstandorts im eigenen Bezirk wei-
terhin strikt ab.
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Patienten zweifeln an der Reformkraft der Politik
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. 3
Wahrend die Zufriedenheit mit dem &sterreichi-
schen Gesundheitssystem weiter sinkt, scheinen
die Patientinnen und Patienten bereit zu sein, bei
bestimmten Reformen mitzugehen. Wie eine Umfra-
ge des Demox-Instituts im Auftrag des Austrian
Health Forum (AHF) zeigt, kann sich etwa eine
Mehrheit eine starkere Rolle fiir Apotheken oder die

Gesundheitshotline 1450 vorstellen. Gering ist aller-
dings der Glaube an die Politik als Reformmotor.

Dass die von der Bundesregierung vorangetriebene
Reformpartnerschaft gemeinsam mit Landern, Ge-
meinden und Sozialversicherung eine den Heraus-
forderungen entsprechende Reform zustande brin-
gen wird, glauben ganze 68 Prozent nicht. Nur 15
Prozent denken, dass dies der Politik gelingen wird.
Auch sonst geben sich die Befragten abgeklart: 68
Prozent halten Einsparungen im System ohne Leis-
tungskiirzungen fir nicht realistisch.

Insgesamt sind laut der im Mai durchgefiihrten Um-
frage (1.000 online Befragte tiber 16) nur noch 11
Prozent sehr und 44 Prozent eher zufrieden mit dem

heimischen System der Gesundheitsversorgung,
wahrend 13 Prozent sehr und 31 Prozent eher unzu-
frieden sind. 64 Prozent sind der Ansicht, die Ver-
sorgung habe sich verschlechtert; eine Einschat-
zung, die in dieser Negativitat auch schon aus den
Jahren zuvor bekannt ist.

Reduktionen der Spitalsversorgung im eigenen Be-
zirk lehnen 51 Prozent strikt ab, wahrend sich 42
Prozent eine groRere Distanz vorstellen koénnen,
wenn dieses Krankenhaus dann besser spezialisiert
ist. Dass es mehr medizinische Leistungen in Apo-
theken geben koénnte, begriiRen 66 Prozent eher
oder sehr (dhnliche Werte gab es schon in Befra-
gungen in den Jahren zuvor). Auch eine Vermittler-
rolle der Gesundheitshotline 1450 bei der Zuwei-
sung in Gesundheitseinrichtungen bekommt eine
knappe absolute Mehrheit. 58 Prozent kdnnen sich
personlich vorstellen, fiir einen rascheren Termin ei-
nen bestimmten Behandlungspfad einzuhalten.

Eine Zusatzversicherung haben 29 Prozent der Be-
fragten (2023: 25 Prozent). Eine zulegen mochten
sich 14 Prozent, 54 Prozent haben keine. 51 Prozent
haben in den vergangenen sechs Monaten einen
Wahlarzt konsultiert (2025: 46 Prozent). Die Umfra-
ge wurde im Auftrag des Austrian Health Forum
durchgefiihrt, das von 28. bis 30. Mai in Schladming
stattfindet.

(APA/red.)
Patienten zweifeln an der Reformkraft der Politik -

Offenheit fiir neue Ansdtze in Behandlung und Pati-
entenleitung.
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Sie sind bereit, sich kiinftig mehr lenken zu lassen.
Also zum Beispiel erst mit der Gesundheitshotline
1450 zu telefonieren und sich dann von der Hotline
einen Arzt oder eine Arztin zuweisen zu lassen. Das
kann sich laut der **Umfrage** vom **Austrian
Health Forum** mehr als die Halfte vorstellen. Fiir
einen schnelleren Termin sind bereits 58 Prozent

Link offnen

Radio Burgenland
656.250

27.05.2026

Austrian Health Forum

bereit, nicht mehr alleine zu entscheiden. Ja und
zwei Drittel wollen mehr medizinische Leistungen in
den Apotheken und 80 Prozent das Wahlarztinnen
und Arzte starker. ins 6ffentliche System eingebun-
den werden. Und Katja, was wollen die Befragten
nicht?

»

Radio Burgenland - Wed, 27 May 2026 10:00:05 CEST - Radio

Burgenland Vormittag

Mehr als zwei Drittel der Bevolkerung glauben nicht
daran, dass diesmal eine echte Gesundheitsreform
gelingt. Das zeigt eine Umfrage zum heurigen Aus-
trian Health Forum diese Woche in Schladming. Die
Mehrheit kann sich zwar einerseits vorstellen, fir
schnellere Termine auf die eigene Arztwahl zu ver-
zichten. Die SchlieBung kleiner Spitaler sto3t aber
weiter auf wenig Gegenliebe. Katja Arthofer infor-
miert. Mehr medizinische Leistungen in der Apothe-
ke, das wiinschen sich zwei Drittel. Und mehr als
die Halfte ist bereit fiir einen schnelleren Arzttermin,
woanders als bisher hinzugehen. Christoph Hor-

Link offnen

hahn vom Austrian Health Forum. Die Idee nach ei-
ner Abklarung durch eine Gesundheitshotline wie
1450, einen Arzt oder eine Arztin zugewiesen zu be-
kommen, wird von 53 Prozent beflirwortet. Fir ei-
nen rascheren Termin beim Arzt sind dann sogar 58
Prozent bereit, einen bestimmten vorgegebenen Be-
handlungspfad einzuhalten. Und bereits 51 Prozent.
Wenn es aber ums Spital in der Nahe geht, und nicht
zuletzt deshalb ist mit einer wirklich grolRen Ge-
sundheitsreform wohl auch diesmal nicht zu rech-
nen.

»

75


https://degu.pressrelations.de/derefer?token=eyJhbGciOiJIUzUxMiJ9.eyJwYXlsb2FkIjp7Im5ld3NfaWQiOjM5MjE2MDUxMzcsIm5ld3NyYWRhcl9pZCI6Mjg2MzUsInBkZl9jb25maWdfaWQiOjI4MjYsInRyYW5zbGF0aW9uX3NldHRpbmdzIjpudWxsLCJmb3JtYXRfb3ZlcnJpZGUiOm51bGwsInJvdXRlX292ZXJyaWRlIjpudWxsLCJza2lwX3RvX3BkZl9vbl9tb2JpbGUiOmZhbHNlLCJza2lwX3RvX3BkZl9vbl9kZXNrdG9wIjpmYWxzZX19.5xNBoAQCZahaZvfFMEcwcL5kqCEvYNxqNJB83xXB3heYNlPEDvKdmW64yiunXYtDL95LNrLHvwMBo4eQfaCjig&locale=de
https://degu.pressrelations.de/derefer?token=eyJhbGciOiJIUzUxMiJ9.eyJwYXlsb2FkIjp7Im5ld3NfaWQiOjM5MjE2Njk2ODAsIm5ld3NyYWRhcl9pZCI6Mjg2MzUsInBkZl9jb25maWdfaWQiOjI4MjYsInRyYW5zbGF0aW9uX3NldHRpbmdzIjpudWxsLCJmb3JtYXRfb3ZlcnJpZGUiOm51bGwsInJvdXRlX292ZXJyaWRlIjpudWxsLCJza2lwX3RvX3BkZl9vbl9tb2JpbGUiOmZhbHNlLCJza2lwX3RvX3BkZl9vbl9kZXNrdG9wIjpmYWxzZX19.o6btktb2aEJIDzw5sSmxZ3mbvU7430kjmkz84cz0r7j2nbAHSxqaRlv3kAI8PRZj44TUmVzBjDOD6tM7KMnlmg&locale=de

Radio Salzburg + 4
192.000

27.05.2026

Austrian Health Forum

austrian

health
forum.

Radio Salzburg - Wed, 27 May 2026 10:00:05 CEST - lhr

Vormittag

Mehr als zwei Drittel der Bevdlkerung glauben nicht
daran, dass diesmal eine echte Gesundheitsreform
gelingt. Das zeigt eine **Umfrage** zum heurigen
**Austrian Health Forum** diese Woche in
**Schladming**. Die Mehrheit kann sich zwar einer-
seits vorstellen, fiir schnellere Termine auf die eige-
ne Arztwahl zu verzichten. Die SchlieBung kleiner
Spitadler stoRt aber weiter auf wenig Gegenliebe.
Katja Arthofer informiert. Mehr medizinische Leis-
tungen in der Apotheke, das wiinschen sich zwei

Link 6ffnen
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Drittel. Und mehr als die Halfte ist bereit fiir einen
schnelleren Arzttermin, woanders als bisher hinzu-
gehen. **Christoph Horhan** vom **Austrian Health
Forum**. Die Idee nach einer Abklarung durch eine
Gesundheitshotline wie 1450 einen Arzt oder eine
Arztin zugewiesen zu bekommen, wird von 53 Pro-
zent beflirwortet. Fir einen rascheren Termin beim
Arzt sind dann sogar 58 Prozent bereit, einen be-
stimmten vorgegebenen Behandlungspfad nicht zu
halten. Und bereits 51

N
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Radio Steiermark - Wed, 27 May 2026 10:00:05 CEST - Radio

Steiermark am Vormittag

Mehr als zwei Drittel der Bevolkerung glauben nicht
daran, dass diesmal eine echte Gesundheitsreform
gelingt. Das zeigt eine Umfrage zum heurigen Aus-
trian Health Forum diese Woche in Schladming. Die
Mehrheit kann sich zwar einerseits vorstellen, fir
schnellere Termine auf die eigene Arztwahl zu ver-
zichten. Die SchlieRung kleiner Spitéler stof3t aber
weiter auf wenig Gegenliebe. Katja Arthofer infor-
miert. Mehr medizinische Leistungen in der Apothe-
ke, das wiinschen sich zwei Drittel und mehr als die
Halfte ist. bereit fir einen schnelleren Arzttermin,
woanders als bisher hinzugehen. Christoph Héhran
vom Austrian Health Forum. Die Idee nach einer Ab-
klarung durch eine Gesundheitshotline wie 1450 ei-

Link offnen

nen Arzt oder eine Arztin zugewiesen zu bekom-
men, wird von 53 Prozent befiirwortet. Fiir einen ra-
scheren Termin beim Arzt sind dann sogar 58 Pro-
zent bereit, einen bestimmten vorgegebenen Be-
handlungspfad einzuhalten. Und bereits 51 Prozent
geben an, im Vorjahr privat bezahlt zu haben.
Gleichzeitig wiinschen sich aber auch 80 Prozent.
eine starkere Einbindung von Wahléarztinnen in das
offentliche System. Wenn es aber ums Spital in der
Nahe geht, lehnen 51% der Befragten den Abbau ei-
nes Spitalsstandorts weiterhin strikt ab. Und nicht
zuletzt deshalb ist mit einer wirklich grolRen Ge-
sundheitsreform wohl auch diesmal nicht zu rech-
nen.

A\
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Radio Niederoesterreich - Wed, 27 May 2026 10:00:58 CEST -

Radio NO am Vormittag

Mehr als zwei Drittel der Osterreicherinnen und Os-
terreicher glauben nicht an eine echte Gesundheits-
reform. Das zeigt eine Umfrage zum heurigen Aus-
trian Health Forum, bei dem zahlreiche Expertinnen
und Experten aus der Medizin, dem Pharmabereich
und der Pflege von den Krankenkassen bis hin zu
Landesraten und der Gesundheitsministerin diese
Woche in Schladming diskutieren. Die Umfrage
zeigt aber auch, die Mehrheit ist zwar reformbereit,
aber eben nicht in allen Bereichen, Katja Arthofer.
Sie sind bereit, sich kiinftig mehr lenken zu lassen.
Also zum Beispiel erst mit der Gesundheitshotline
1450 zu telefonieren und sich dann von der Hotline
einen Arzt oder eine Arztin zuweisen zu lassen. Das
kann sich laut der Umfrage vom Austrian Health Fo-

Link offnen

rum mehr als die Halfte vorstellen. Fir einen
schnelleren Termin sind bereits 58 Prozent bereit,
nicht mehr alleine zu entscheiden. Ja und zwei Drit-
tel wollen mehr medizinische Leistungen in den
Apotheken und 80 Prozent des Wahlarztinnen und
Arzte stérker. ins 6ffentliche System eingebunden
werden. Ja, und was wollen die Menschen laut die-
ser Umfrage nicht? lhr Krankenhaus ums Eck verlie-
ren salopp formuliert. Weil so reformbereit sie in ei-
nigen Bereichen auch sind, die SchlieBung des Spi-
tals im eigenen Bezirk lehnt die Mehrheit nach wie
vor strikt ab. Und zwar auch dann, wenn es im
Nachbarbezirk ein groReres und besseres Kranken-
haus gibt.

»
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Radio Wien - Wed, 27 May 2026 11:01:32 CEST

Die Osterreicherinnen und Osterreicher sind skep-
tisch, dass diesmal eine echte Gesundheitsreform
gelingt. Das ist das Ergebnis einer Umfrage zum
heurigen Austrian Health Forum. Dabei wird disku-
tiert, was in Sachen Gesundheitsreform realistisch
ist und was nicht. Die Umfrageergebnisse dienen
dabei auch als Grundlage. Katja Arthofer. Mehr me-
dizinische Leistungen in der Apotheke: Das win-
schen sich zwei Drittel. Mehr als die Halfte ist be-
reit, fir einen schnelleren Arzttermin woanders hin-
zugehen als bisher. Christoph Hohran vom Austrian
Health Forum: "Die Idee, nach einer Abklarung durch
eine Gesundheitshotline wie 1450 einen Arzt oder
eine Arztin zugewiesen zu bekommen, wird von 53

Link offnen

Prozent beflirwortet. Fiir einen rascheren Termin
beim Arzt sind dann sogar 58 Prozent bereit, einen
bestimmten vorgegebenen Behandlungspfad einzu-
halten. Und bereits 51 Prozent geben an, im Vorjahr
privat bezahlt zu haben." Gleichzeitig wiinschen sich
aber auch 80 Prozent eine starkere Einbindung von
Wabhlarztinnen und Wahlarzten in das offentliche
System. Wenn es aber um das Spital in der Nahe
geht, lehnen 51 Prozent der Befragten den Abbau ei-
nes Spitalsstandorts weiterhin strikt ab. Und nicht
zuletzt deshalb ist mit einer wirklich grolRen Ge-
sundheitsreform wohl auch diesmal nicht zu rech-
nen.

»

79


https://degu.pressrelations.de/derefer?token=eyJhbGciOiJIUzUxMiJ9.eyJwYXlsb2FkIjp7Im5ld3NfaWQiOjM5MjE3MDc4MTMsIm5ld3NyYWRhcl9pZCI6Mjg2MzUsInBkZl9jb25maWdfaWQiOjI4MjYsInRyYW5zbGF0aW9uX3NldHRpbmdzIjpudWxsLCJmb3JtYXRfb3ZlcnJpZGUiOm51bGwsInJvdXRlX292ZXJyaWRlIjpudWxsLCJza2lwX3RvX3BkZl9vbl9tb2JpbGUiOmZhbHNlLCJza2lwX3RvX3BkZl9vbl9kZXNrdG9wIjpmYWxzZX19.i9SH2Gju83renu31PB_T8_Qy3l7D0tVwu_yfBOjvZJ-S6yZZ1SwSNsTNt0gfcEXSXWfK0Jb4kCsoeaGl07A1EA&locale=de

Datum: 27.05.2026
Autor: Petja Mladenova

Rubrik: Austrian Health Forum

[E Kronen Zeitung GES + 8
Reach: 1.703.000
Verbreitung: 585.802
Tonalitat: |l

Seite: 3

austrian
health
forum.

Frust iiber das System steigt

Gesundheit: Fast zwei Drittel sehen Verschlechterungen. Arztemangel und Wartezeit

machen die meisten Sorgen. 68 Prozent glauben nicht an Durchsetzungskraft der Politik.

ie Sorge der Osterrei-
D cher iiber die kiinftige

Gesundheitsversor-
gung wird immer grofer.
Bereits 44 Prozent sind mit
dem Status quo unzufrieden
und sind iiber die langen
Wartezeiten, Arztemangel
und steigenden Kosten be-
sorgt. Beachtliche 64 Pro-
zent sind der Meinung, dass
sich die Gesundheitsversor-
gung verschlechtert hat.
Zweifel haben die Patienten
zudem an der Reformkraft
der Politik. Die Befragung
mit 1000 Teilnehmern wur-
de von Demox Research im
Auftrag des Austrian Health
Forum, das vom 28. bis 30.
Mai in Schladming stattfin-
det, durchgefiihrt. Dort wer-
den rund 400 hochrangige
Experten aus Medizin, Wis-
senschaft und Politik disku-
tieren, worauf die Gesund-
heitsreform in Osterreich hi-
nauslaufen soll.

Wartezeiten werden als
griBtes Problem gesehen

Bezogen auf die Versorgung
durch Hausirzte, Fachirzte
und Krankenhéuser, bemin-
geln 64 Prozent eine allge-
meine  Verschlechterung:
Hauptsichlich aufgrund der
lingeren Wartezeiten und
der schwierigen Terminver-

UNZUFRIEDENHEIT
MIT GESUNDHEITSSYSTEM

Krone KREATIV | Quelle: Austrian Health Forum/Demox Research

—d5[> FUNF GRUNDE
| fiir die Verschlechterung
der Gesundheitsversorgung

Langere Wartezeiten
und schwierigere Terminvergabe

Arztemangel
und fehlende Kassenarzte,
Hausdrzte und Facharzte
Schlechtere Qualitat
der Behandlung, Diagnostik
und Kommunikation
Fehlsteuerung, @ 2%
Sparpolitik und mangelhafte
Systemorganisation
Mangel an Pflegepersonal (D 12%
und Uberlastung des nicht
arztlichen Personals

SORGENTHEMEN

Zugang, Arzttermine

und Wartezeiten

Personalmangel

und Arbeitsbelastung

Zweiklassenmedizin,

Privatversicherung
und Wahlarzte

Kostenbelastung,

Selbstbehalte
und Leistbarkeit
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...hat sich verschlechtert
..ist sehr gut

weil nicht {( 3%
keine Angabe

gabe (38 Prozent), des Arz-
temangels (32 Prozent), nur
17 Prozent bemingeln die
Qualitit der Behandlungen,
der Diagnostik oder Kom-
munikation durch érztliches
Personal. ,,Es gibt klare An-
zeichen, dass die Bevolke-

rung in vielen Bereichen re-
formbereit ist. Die Siche-
rung der Versorgung bleibt
Top-Thema, aber die Men-
schen sind offen fiir neue
Ansitze im System®, fasst
Christoph Horhan, Griinder
des Austrian Health Forum,

weitere Ergebnisse der Um-
frage zusammen. Allerdings
glauben 68 Prozent der Be-
fragten nicht, dass es der
Politik gelingt, die Heraus-
forderungen im Gesund-
heitswesen zu bewiltigen.
Petja Mladenova

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzul&ssig.

»
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Mehr Information

ie Zufriedenheit der Oster-
D reicher mit dem Gesund-

heitswesen wird regelma-
Rigim Auftrag unterschiedlichster
Interessensgruppen abgefragt.
Eine Umfrage des Austrian Health
Forumbestatigt, der Reformbedarf
wird anerkannt. Eine Mehrheit
kann sich vorstellen, die Gesund-
heitshotline 1450 als Vermittler zu

Gesundheitsreform: Nicht
mit mir, nicht bei mir

akzeptieren. Osterreich ist eines
der letzten Liander in Europa, das
die Patienten nicht verbindlich
lenkt. Wie die Reaktion ausfallen
wiirde, sollten Konsequenzen bei
einer Abweichung vom verbindlich
vorgegebenen Pfad eingefiihrt wer-
den, lasst aber Antwort auf eine an-
dere Frage erahnen: Eine absolute
Mehrheit lehnt eine Reduktion der
Spitalsversorgung im eigenen
Wohnbezirk ab - selbst wenn es in
groRerer Distanz ein besser spezia-
lisiertes Krankenhaus gibt.

Der Blick tiber den eigenen Gar-
tenzaun tut not. Bisher ist es nicht
gelungen, ein Kostenbewusstsein
bei Patienten und den vielen Spie-
lern in diesem riesigen System zu
schaffen. Das ist aber unabding-
bar, will man demnéchst Reform-
ergebnisse an das Volk bringen.

i s.brandstaetter@nachrichten.at

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuldssig
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Dass es gut ist fiir die Gesundheit, fiir die psychi-
sche Gesundheit, vor allem, wenn man aufs Handy
verzichtet, dartiber haben wir vorhin schon berich-
tet. Weiter geht es jetzt mit dem Thema Gesund-
heitsreform. Wie eine aktuelle Umfrage zeigt, glau-
ben eigentlich zwei Drittel der Bevolkerung nicht da-
ran, dass eine solche gelingen wird. Aber die Bereit-
schaft der Bevolkerung ware da. Mit Einschrankun-
gen freilich, berichtet Katja Arthofer. Die Menschen
im Land sind grundsatzlich bereit, auch groRere Ve-
randerungen im Gesundheitsbereich mitzutragen,
wie die neue Umfrage im Auftrag des Austrian
Health Forum zeigt. So wiirde eine groRer werdende
Mehrheit mehr medizinische Leistungen in der Apo-
theke erledigen lassen, sagt Health Forum-Griinder
Christoph Horhahn. 66 Prozent kénnen sich vorstel-
len, dass qualifiziertes Fachpersonal in Apotheken
medizinische Leistungen ibernimmt. Zum Beispiel
Impfung in der Apotheke, wie ja bereits von der Bun-
desregierung angekiindigt, wo eine Leistung, die
bisher Arztinnen und Arzten vorbehalten war, in Zu-
kunft zusatzlich in Apotheken angeboten werden
soll. Mit Abstand am meisten Sorge in der Gesund-
heit macht den Menschen laut Umfrage der Bereich
Termine und Wartezeiten errangiert weit vor The-
men wie Finanzierbarkeit oder Medikamentenver-
fuigbarkeit. Und so ist die Mehrheit auch bereit fir
einen rascheren Arzt- oder Behandlungstermin, wo-
anders. anders als bisher hinzugehen. Die Idee,
nach einer Abklarung durch eine Gesundheitshotline

Link 6ffnen

wie 1450 einen Arzt oder eine Arztin zugewiesen zu
bekommen, wird von einer knappen Mehrheit, 53
Prozent, beflirwortet. Fir einen rascheren Termin
beim Arzt sind dann sogar 58 Prozent bereit, einen
bestimmten vorgegebenen Behandlungspfad einzu-
halten. Und immer mehr Menschen, so die Umfrage,
zahlen fiir ihre Arztbesuche, haben aber auch dazu
eine eindeutige Meinung. 51 Prozent, also schon
Uber die Halfte der Bevolkerung, hat in den vergan-
genen sechs Monaten einen Wahlarzt konsultiert.
Gleichzeitig wiinschen sich aber dann auch 80 Pro-
zent eine starkere Einbindung von Wahlerztinnen in
das offentliche System, wie aktuell. auch politisch
diskutiert wird. So groR die Reformbereitschaft der
Bevolkerung in einzelnen Bereichen auch ist, so
klein ist sie aber offenbar, wenn es ums Spital in der
Nahe geht. Christoph Hohran vom Austrian Health
Forum. Bei der Diskussion um Krankenhausstandor-
te lehnen 51 Prozent der Befragten den Abbau eines
Spitalsstandorts im eigenen Bezirk weiterhin strikt
ab. Das erklart, warum es nach wie vor so heraus-
fordernd fir die Politik ist, den zahlreichen Experten
Empfehlungen nach der Schliefung kleiner Einhei-
ten mit niedrigen Frequenzen nachzukommen. Ob-
wohl das ja meistens gar nicht nur aus Kosten, son-
dern vor allem aus Qualitatsgriinden empfohlen
wird. Und nicht zuletzt deshalb ist mit einer wirklich
groBen Gesundheitsreform wohl auch diesmal nicht
zu rechnen.

»
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Mehr als zwei Drittel glauben nicht daran, dass eine
echte Gesundheitsreform gelingt. Das zeigt eine ak-
tuelle Umfrage zum heurigen Austrian Health Fo-
rum. Bei diesem diskutieren Experten aus Medizin,
Pharma, Pflege und Politik diese Woche in Schlad-
ming dariiber. was in Sachen Gesundheitsreform re-
alistisch ist. Die aktuelle Umfrage zeigt auch, die
Mehrheit kann sich zwar vorstellen, fir schnellere
Termine auf die eigene Arztwahl zu verzichten, die
SchlieBung kleiner Spitaler stol3t aber weiter auf we-
nig Gegenliebe. Katja Arthover berichtet. Mehr me-
dizinische Leistungen in der Apotheke, das win-
schen sich zwei Drittel und mehr als die Halfte ist
bereit fiir einen schnelleren Arzttermin, woanders
als bisher hinzugehen. Christoph Hohrmann vom

Link offnen

Austrian Health. Die Idee nach einer Abklarung
durch eine Gesundheitshotline wie 1450 einen Arzt
oder eine Arztin zugewiesen zu bekommen, wird
von 53% befiirwortet. Fir einen rascheren Termin
beim Arzt sind dann sogar 58% bereit, einen be-
stimmten vorgegebenen Behandlungspfaden einzu-
halten. Und bereits 51% geben an, im Vorjahr privat
bezahlt zu haben. Gleichzeitig wiinschen sich aber
auch 80% eine starkere Einbindung von Wahlarztin-
nen in das offentliche System. Wenn es aber ums
Spital in der Nahe geht. Denen 51 Prozent der Be-
fragten den Abbau eines Spitals Standorts weiterhin
strikt ab. Und nicht zuletzt deshalb ist mit einer
wirklich grolRen Gesundheitsreform wohl auch dies-
mal nicht zu rechnen.

R
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Neue Umfrage zeigt: Junge Frauen leiden besonders unter

Einsamkeit

Besonders junge Frauen in Osterreich fiihlen sich
laut einer aktuellen Umfrage psychisch belastet und
einsam.

Genau dartiber diskutieren ab morgen hunderte Ge-
sundheitsexperten beim Austrian Health Forum in
Schladming. Psychische Belastung, Einsamkeit und
zunehmender Druck: Eine neue dsterreichweite Um-
frage des Austrian Health Forum zeichnet ein deutli-
ches Bild liber das mentale Wohlbefinden der Bevol-
kerung, besonders betroffen sind junge Frauen un-
ter 35 Jahren. Prasentiert wurden die Zahlen piinkt-
lich zum Start des Austrian Health Forum (AHF),
das ab morgen bis Freitag in Schladming stattfin-
det. Rund 400 Expertinnen und Experten aus Medi-
zin, Wissenschaft, Politik und dem Gesundheitsbe-
reich kommen dort zusammen, um uber die Zukunft
der Gesundheitsversorgung in Osterreich zu disku-
tieren. Schladming wird zum Treffpunkt der Gesund-
heitsexperten Im Fokus des diesjahrigen Austrian
Health Forum stehen neben der Gesundheitsreform
vor allem psychische Gesundheit, Pravention und
Versorgungssicherheit. Gerade das Thema mentale
Belastung bei jungen Menschen soll in Schladming
intensiv diskutiert werden. Denn die neue Umfrage
zeigt deutlich, wie stark psychischer Druck und Ein-
samkeit mittlerweile in der Gesellschaft angekom-
men sind. Das Austrian Health Forum gilt mittler-
weile als eine der wichtigsten Plattformen fiir ge-
sundheitspolitische Diskussionen in Osterreich und
feiert heuer sein zehnjahriges Bestehen. Nur 42 Pro-
zent fiihlen sich psychisch gesund Fiir die Umfrage
wurden im Mai 2026 insgesamt 1.000 Menschen in
Osterreich befragt. Wahrend sich 73 Prozent korper-
lich gesund fiihlen, sieht die Situation bei der psy-

chischen Gesundheit deutlich schlechter aus: Nur
42 Prozent geben an, sich psychisch gesund zu fiih-
len. 41 Prozent fiihlen sich laut Umfrage "eher be-
lastet", weitere 13 Prozent sogar "sehr belastet". Vor
allem junge Frauen kampfen laut den Ergebnissen
mit psychischen Belastungen. Bei den Frauen unter
35 Jahren geben insgesamt 66 Prozent an, sich psy-
chisch belastet zu fiihlen. 21 Prozent davon spre-
chen sogar von einer starken Belastung. Aber auch
junge Manner sind betroffen: In der Altersgruppe bis
35 Jahre fiihlen sich 60 Prozent psychisch belastet.
Einsamkeit wird immer groRBeres Thema Eng ver-
bunden mit psychischen Problemen ist laut den Ex-
perten auch das Thema Einsamkeit. 35 Prozent der
Befragten sagen, dass sie sich zumindest manch-
mal einsam fiihlen. Besonders auffallig ist erneut
die Situation bei jungen Frauen. Mehr als jede zwei-
te Frau unter 35 Jahren, konkret 53 Prozent, gibt an,
sich einsam zu fihlen. Auch bei jungen Mannern
zeigt sich ein ahnliches Bild: Dort sind es 49 Pro-
zent. Experten warnen vor langfristigen Folgen Viele
Befragte nehmen zudem wahr, dass Einsamkeit im
eigenen Umfeld zunimmt. Besonders junge Frauen
beobachten diese Entwicklung laut Umfrage ver-
starkt. Christoph Horhan, Griinder des Austrian
Health Forum, sieht darin ein ernstes gesellschaftli-
ches Warnsignal. "Hier ist unsere Gesellschaft ge-
fordert, mit niederschwelligen Angeboten gegenzu-
steuern. Ansonsten kann schnell aus Einsamkeit
psychische Belastung und aus psychischer Belas-
tung Krankheit werden", erklart Hérhan. Die Umfrage
wurde bewusst rund um den Internationalen Tag der
Frauengesundheit veroffentlicht, der jedes Jahr am
28. Mai begangen wird. Der Aktionstag soll weltweit
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auf gesundheitliche Herausforderungen von Frauen
aufmerksam machen, heuer besonders auf die psy-
chische Belastung vieler junger Frauen.
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Krankenhaus Dornbirn. Geburtenstation nach Bre-
genz wandern unterstot ja an seine Grenzen viel-
fach. Nichts tun, wenn wir keine Reform machen.

Rechnungshof fordert zuallererst ein Zielbild: Wo
soll es mit Osterreichs Gesundheitsversorgung hin-
gehen? Und da ist man sich in Osterreich noch nicht
einig. Von Tirols Landeshauptmann kommt heute
der Vorstol, neuen Landesgesundheitsfonds fir die
Finanzierung zu nutzen. Wir haben also eine Hand
mit neun Fingern, die bei denselben Voraussetzun-
gen bestmaoglich auf die regionalen Gegebenheiten
der neuen Bundeslander reagieren kdnnen. Auch die
Wiedereinfiihrung der Ambulanzgebihr steht im
Raum.

Wie auch immer die Reform aussieht, die Menschen
im Wartezimmer wollen vor allem eines: weniger
lang dort sitzen. Wie lange will die Politik da noch
zuschauen? Ist die Reform mal wieder abgesagt?
Und was muss geschehen, damit Patientinnen und
Patienten eine Behandlung, die sie brauchen, auch
bekommen? Schnell und unabhéangig davon, wo sie
wohnen. Darum geht es heute bei "Zur Sache".
Schon, dass Sie da sind. Und ganz besonders freue
ich mich auch, hoffe, dass heute Abend folgende
Gaste hier bei uns sind: Andrea Kdolsky, ehemalige
Gesundheitsministerin.

Bevor wir darliber sprechen, wie man das Gesund-
heitssystem verbessern kann: Ist denn wirklich alles
so schlimm aktuell?

Ich glaube, man muss das auf verschiedenen Ebe-
nen anschauen. Also ich wiirde nicht sagen, gerade
jetzt, wo ich als Krebserkrankte betroffen bin, wiirde
ich nicht sagen, dass es so schlimm dberall ist. Ich

habe fiinf Jahre in Italien gelebt. Ich kdnnte mir mei-
ne Therapien in Osterreich nicht leisten, weil ich sie
in Italien zahlen misste. Abgesehen davon, dass
die Qualitat an der Universitat Mailand genauso gut
wie im AKH ist. Trotzdem ist es ein Unterschied, wie
ich an die Leistungen herankomme.

Das heilt, wir haben in Osterreich eine sehr gute Er-
reichbarkeit der medizinischen Leistungen. Wir sind
Ubrigens eines der wenigen Lander, wo wir europa-
weit Nummer vier in der Onkologie sind. Unsere
Fiinfjahresliberlebensraten sind enorm. Jetzt am
Weltkrebstag haben wir das alles gesehen. Die Ent-
wicklung in der modernen Medizin, in der onkologi-
schen Medizin, ist enorm. Der Zugang zur Medizin
ist natlrlich ein Riesenteuerungsgrund, weil jeder al-
les bekommt, was er braucht.

Das mit den Wartezeiten ist etwas, was mir immer
ein bisschen im Magen liegt, weil da bin ich jetzt
wieder typisch Kdolsky-gescheit. Man miisste halt
die Patienten auch aufklaren, wann sie in ein Spital
missen und wann nicht. Ich kann lhnen sagen: Ich
war 16 Jahre lang leitende Oberarztin im unfallchi-
rurgischen Schockraum. Und ich habe da Dinge ge-
sehen: Menschen mit einem eingezogenen Splitter
im Daumen, die um vier Uhr friih in die Ambulanz
gekommen sind. Das geht nicht.

Wir haben tber 50 Jahre die Patientinnen und Pati-
enten verhatschelt. Wir haben gesagt: Ihr kriegt al-
les von uns, wir sind eure Ersatzeltern, alles geht
dber uns. Und daran haben sie sich gewohnt. Fak-
tum ist: Es muss nicht alles operiert werden. Ers-
tens muss nicht alles im Spital behandelt werden
und schon gar nicht an einer Uniklinik.
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Ich glaube, das sind Dinge, die muss man den Pati-
entinnen und Patienten auch beibringen.

Da sprechen Sie einen Umstand an, lber den wir
auch noch ausfiihrlich sprechen wollen. Sie haben
auch lhren Gesundheitszustand schon angespro-
chen. Sie haben mir vor der Sendung die Erlaubnis
dazu gegeben, dass ich das auch fiir das Publikum
noch erfragen darf. 2024 sind Sie an Darmkrebs er-
krankt, wenig spater haben Sie auch einen Gehirntu-
mor bekommen und zuletzt auch noch einen
Schlaganfall erlitten. Erlauben Sie die Frage: Wie
geht es lhnen?

Wie Sie sehen, geht es mir hervorragend. Gott sei
Dank. Dank erstens hervorragender Arzte. So viel
zum Thema "Das System ist schlecht". Hervorragen-
de Transporte. Beim Schlaganfall bin ich in zwolf
Minuten mit dem Hubschrauber auf der Stroke Unit
im AKH gewesen. Und meine Tir war zu. Also da
waren ein paar Schwellen zu liberwinden. Deswe-
gen waren gleich sechs Polizisten dabei und alle
waren vollig aufgeregt im ganzen Hauserbereich.

Ich habe ausgezeichnete medizinische Betreuung
genossen. Ich habe auch Unterschiede gesehen. Ich
bin Gott sei Dank in den Handen eines Top-Wissen-
schaftlers. Ich habe ein sogenanntes neuroendokri-
nes Karzinom, das viel metastasiert, unter anderem
auch im Hirn. Da gibt es wenige, die daran forschen.
Er forscht daran und hat hervorragende Therapien
geschaffen.

Dann habe ich auf der anderen Seite im Klinikum
Oberwart den Primar Bichler und Professor Prager
gehabt. Sie haben mich wissenschaftlich und onko-
logisch unterstiitzt. Und Primar Bichler ist einfach
ein empathischer Mensch. Wie es mir nach der ers-
ten Chemotherapie so schlecht gegangen ist, hat er
sich eine Stunde zu mir ans Bett gesetzt und mit mir
gesprochen, weil ich eigentlich den Therapieab-
bruch wollte, weil die Lebensqualitdt so schlecht
war.

Dann haben wir darliber geredet und er hat mir das
erklart. Er ist wirklich empathisch vorgegangen.
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Letztendlich hat sich das zum Positiven entwickelt.
Ich habe weitergemacht, unterstiitzt von einer Kom-
plementarmedizinerin, hatte keinerlei Nebenerschei-
nungen bei der zweiten Chemotherapie, habe die
fertig gemacht und vor einer Woche das Ergebnis
des Kontroll-CTs bekommen, dass alles weg ist.

Das freut uns sehr und wir wiinschen lhnen weiter-
hin gute Genesung. Und es freut uns auch, dass die
Versorgung in diesem Fall sehr gut geklappt hat.

44 Prozent der Menschen in Osterreich sind aber
nicht mehr zufrieden mit dem Gesundheitssystem,
wie es aktuell ist. Eine neue Umfrage im Auftrag des
Austrian Health Forums zeigt auch, dass 64 Prozent
der Menschen denken, die Versorgung habe sich in
den letzten Jahren verschlechtert. Zurecht, wiirden
Sie sagen?

Nein, ich glaube eher, was auch schon die Frau Mi-
nister angesprochen hat: Wir haben eine hervorra-
gende medizinische Versorgung. Wir konnen viel
anbieten und derzeit glicklicherweise auch jedem
anbieten. Ich glaube, es geht nichts uber die solida-
rische Finanzierung. Daher ist es derzeit noch mog-
lich, dieses Angebot bereitzustellen.

Es hat aber oft auch damit zu tun, dass sehr viele
Kolleginnen und Kollegen schon an der Grenze der
Selbstausbeutung arbeiten, um diese Leistung liber-
haupt erbringen zu kénnen. Ich glaube, dass die Arz-
teschaft sehr patientenzentriert denkt und arbeitet.

Die Verschlechterung kommt wahrscheinlich daher,
dass wir gewisse Strukturen derzeit nicht ganz
nachbesetzen konnen. Die Bevolkerung wachst,
wird &lter und kranker. Das heil3t, wir missten ei-
gentlich wesentlich mehr Strukturen aufbauen, um
die Versorgung zu gewahrleisten. Daher kommt es
zu den angesprochenen Wartezeiten. Und das verur-
sacht viel Unzufriedenheit.

Ich glaube, man misste dariiber nachdenken, ob
man nicht einen Motivationsschub in der Niederlas-
sung und Versorgungsgestaltung auslosen kann.
Ich glaube, hier gabe es gute Mdglichkeiten, die Ver-
sorgung besser zu gestalten.
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Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzul&ssig.
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Diabetes-Risiko: Lebensstil schlagt Gene um das Siebenfache

Diabetes-Risiko, Lebensstil

Diabetes-Risiko: Lebensstil schlagt Gene um das
Siebenfache
28.05.2026 - 01:32:50 | boerse-global.de

Eine Langzeitstudie belegt: Ungesunder Lebensstil
erhoht Diabetes-Risiko um das Siebenfache, Gene-
tik nur um das 2,6-Fache.

Diabetes-Risiko: Lebensstil schlagt Gene um das
Siebenfache - Foto: liber boerse-global.de

Ein ungesunder Lebensstil erhoht das Risiko fiir
Typ-2-Diabetes um das Siebenfache - die geneti-
sche Veranlagung dagegen nur um das 2,6-Fache.
Das zeigt eine Langzeitstudie mit 332.000 Teilneh-
mern, die auf dem 60. Deutschen Diabeteskongress
in Berlin vorgestellt wurde. Mehr als 55 Prozent der
Neuerkrankungen waren durch konsequente Verhal-
tensanderungen vermeidbar.

Da Medikamente allein bei Typ-2-Diabetes oft nicht
ausreichen, zeigt ein ehemaliger Schwerst-Diabeti-
ker, wie er seinen HbA1c-Wert mit kleinen Alltags-
dbungen massiv verbessern konnte. In diesem kos-
tenlosen Ratgeber erfahren Sie, wie Sie lhren Blutzu-
cker mit nur 7 einfachen 3-Minuten-Ubungen natiir-
lich senken. 7 Diabetes-Ubungen mit Sofortwirkung
gratis anfordern

Bewegung als Medizin: 560 Minuten pro Woche
senken Herzrisiko

Die Uber 14 Jahre laufende Studie liefert konkrete
Handlungsempfehlungen. Wer wochentlich 560 bis

610 Minuten aktiv ist, senkt sein Risiko fiir Herz-
Kreislauf-Erkrankungen um mehr als 30 Prozent. Ex-
perten betonen: Der Einfluss des Verhaltens Uber-
trifft die genetische Komponente statistisch um das
2,7-Fache.

Neben Bewegung spielt die Erndahrung eine ent-
scheidende Rolle. Die NutriNet-Santé-Studie mit
112.000 Teilnehmern zeigt: Bestimmte Konservie-
rungsstoffe wie E202, E224 und E250 erhohen das
Bluthochdruck-Risiko um 29 Prozent, das Risiko fiir
Herz-Kreislauf-Erkrankungen um 16 Prozent. Zudem
wird das Polyzystische Ovarialsyndrom (PCOS)
kiinftig unter der Bezeichnung PMOS gefiihrt.

Influencer als Gesundheitsrisiko: 31 Prozent der Ju-
gendlichen kaufen Supplements

Wahrend die Forschung klare Richtlinien vorgibt,
klafft eine gefahrliche Liicke zwischen Wissen und
Verhalten junger Menschen. Eine im British Medical
Journal veréffentlichte Studie zeigt: 31 Prozent der
Jugendlichen kaufen Nahrungserganzungsmittel
aufgrund von Influencer-Empfehlungen, 13 Prozent
greifen sogar zu Medikamenten.

Autorin Magdalena Pétsch fordert deshalb, Gesund-
heitskompetenz fest in den Lehrpldnen zu veran-
kern. Toxikologe Dr. Georg Aichinger von der ETH
warnt vor dem sogenannten "Supplement Stacking"
- am Beispiel von Kim Kardashian, die taglich 35 ver-
schiedene Praparate einnimmt. Besonders hoch-
konzentrierte Pflanzenextrakte wie Ashwagandha,
Gruntee-Extrakt oder Curcumin kdnnten bei unsach-
gemaler Anwendung schwere Leberschaden verur-
sachen.
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Psychische Krise: 30 Prozent mehr Depressionen
bei jungen Menschen

Die Entwicklung trifft auf ein System an der Belas-
tungsgrenze. Von 2018 bis 2023 stiegen Depressio-
nen bei 5- bis 24-Jahrigen um 30 Prozent. Bei jedem
finften Heranwachsenden besteht der Verdacht auf
eine Essstorung. Die durchschnittliche Wartezeit
auf einen Therapieplatz: 28 Wochen.

Fachverbande wie die Bundespsychotherapeuten-
kammer fordern eine eigenstandige Bedarfsplanung
fur Kinder und Jugendliche.

Immunzellen gegen das Altern: Neue Hoffnung aus
der Forschung

Trotz der systemischen Herausforderungen liefert
die Wissenschaft neue Ansatze. Auf dem Milan
Longevity Summit prasentierte Professor Alessio
Lanna eine Entdeckung: Bestimmte Immunzellen -
CD4-T-Lymphozyten - kdénnen Telomere zwischen
Zellen Ubertragen und so den Alterungsprozess ver-
langsamen.

Um den Alterungsprozess aktiv zu verlangsamen
und bis ins hohe Alter kraftvoll zu bleiben, ist ein ge-
zieltes Training der Muskulatur unerlasslich. Dieser
kostenlose PDF-Ratgeber eines renommierten
Sportmediziners zeigt Ihnen, wie Sie mit minimalem
Aufwand maximale Wirkung fir lhre Gesundheit er-
zielen. Kostenlosen Krafttrainings-Ratgeber jetzt si-
chern

Ausléser: ausreichend Schlaf, Stressreduktion, ge-
sunde Erndhrung und Bewegung. Tierversuche zei-
gen bereits, dass die Ubertragung junger T-Zellen
die Lebensdauer alterer Organismen verlangern
kann.

Schlaf als Schliissel: Weniger schlafen, um besser
zu schlafen

Eine Studie des Uniklinikums Freiburg unter Kai
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Spiegelhalder empfiehlt bei chronischer Insomnie
eine voriibergehende Reduktion der Schlafzeit. Ziel:
den Schlafdruck erhéhen und die Schlafqualitat
langfristig verbessern. Von chronischer Schlaflosig-
keit sind 10 bis 15 Prozent der Erwachsenen in
Deutschland betroffen.

Dauerhafter Schlafmangel erhéht das Risiko fiir Dia-
betes, Herz-Kreislauf-Probleme und Depressionen
massiv.

Sechs Versuche fiir den Rauchstopp: Hilfsmittel der
Krankenkassen

Fir alle, die aktiv ihre Gesundheit verbessern wol-
len: Suchtmediziner Professor Tobias Riither weist
darauf hin, dass im Durchschnitt sechs Versuche
notig sind, bis eine lebenslange Abstinenz erreicht
wird. Hilfsmittel wie Notfallkarten und Unterstiit-
zung durch Krankenkassen bei Entwohnungskursen
seien wirksame Instrumente.

Einsamkeit als Gesundheitsrisiko: Teufelskreis aus
Angst und Depression

Beim Austrian Health Forum in Schladming themati-
sierte Barbara Haid, Prasidentin des Osterreichi-
schen Bundesverbandes fiir Psychotherapie, den
Teufelskreis der Einsamkeit. Chronische Vereinsa-
mung gehe haufig mit Angstzusténden, Depressio-
nen, Suchterkrankungen und psychosomatischen
Beschwerden einher.

In Mainz wurde Ende Mai der Landespraventions-
preis verliehen. Innenstaatssekretar Dirk Herber be-
tonte: Pravention beginne dort, wo Menschen Ver-
antwortung fir sich und andere Gbernehmen. Aus-
gezeichnet wurden Projekte von Betrugspravention
flr Senioren bis zur Starkung von Resilienz und Me-
dienkompetenz an Schulen.

Schulen in der Pflicht: Konzepte gegen sexualisierte
Gewalt bis 2028

In Rheinland-Pfalz sind Schulen gesetzlich verpflich-
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tet, bis zum Schuljahr 2028/2029 umfassende Kon-
zepte gegen sexualisierte Gewalt zu implementie-
ren. Bisher wurden 96 solcher Konzepte offiziell er-
fasst, Gber 770 Schulen haben bereits Beratungen in
Anspruch genommen. Seit Februar 2026 gelten ver-
bindliche Mindestanforderungen - inklusive polizeili-
cher Fiihrungszeugnisse bei Lehrerwechseln.

DLRG warnt: Fast 60 Prozent der Viertkldssler kon-
nen nicht schwimmen

Die DLRG warnte Ende Mai vor den Gefahren bei Ba-
deunfallen. Nach mehreren Todesopfern am
Pfingstwochenende in Deutschland, England und
Frankreich unterstreicht die Organisation den Be-
darf an friihzeitiger Ausbildung. Fast 60 Prozent der
Viertklassler kénnen nicht sicher schwimmen.

Die Ausgaben der Bundesministerien fiir externe Be-
ratung und PR zeigen, wie teuer die Sensibilisierung
der Bevolkerung ist. Das Gesundheitsministerium
unter Ministerin Warken gab zuletzt rund 20 Millio-
nen Euro aus. Das Verteidigungsministerium inves-
tiert jahrlich 65,9 Millionen Euro in Nachwuchswer-
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bung, das Verkehrsministerium veranschlagte 31,9
Millionen Euro fiir vier Jahre Offentlichkeitsarbeit.

Die Gesundheit der Zukunft hangt von der Fahigkeit
ab, wissenschaftliche Erkenntnisse in individuelles
Handeln zu Ubersetzen. Die Medizin gewinnt immer
prazisere Einblicke in zellulare Mechanismen - der
Schliissel zur Entlastung der Versorgungssysteme
liegt in gestarkter Eigenverantwortung und besserer
Gesundheitsbildung Uber alle Altersgruppen hin-
weg.
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Junge Frauen fiihlen sich psychisch besonders belastet

Psychische Belastung und Einsamkeit nehmen zu -
besonders junge Frauen fiihlen sich unter Druck.
Das zeigt eine aktuelle Umfrage.

Eine aktuelle Umfrage zeigt: Viele Menschen in Os-
terreich fiihlen sich psychisch belastet - besonders
junge Frauen sind betroffen. Fiir die Erhebung wur-
den im Mai 2026 insgesamt 1000 Personen befragt,
beauftragt wurde die Umfrage vom Austrian Health
Forum, das am heutigen Donnerstag in Schladming
startet. Dort werden rund 400 Experten aus Medizin,
Wissenschaft und Politik diskutieren, worauf die Ge-
sundheitsreform in Osterreich hinauslaufen soll.

Werbung uberspringen

Wahrend sich 73 Prozent der Befragten korperlich
gesund fihlen, geben nur 42 Prozent an, psychisch
gesund zu sein. 41 Prozent fihlen sich "eher belas-
tet", weitere 13 Prozent sogar "sehr belastet". Be-
sonders hoch ist die Belastung bei jungen Frauen:
66 Prozent der Frauen unter 35 Jahren fihlen sich
psychisch belastet. Bei den Mannern derselben Al-
tersgruppe sind es 60 Prozent.

Link 6ffnen

Tag fir Frauengesundheit

Der Internationale Aktionstag fiir Frauengesundheit
findet jahrlich am 28. Mai statt. Er wurde 1987 ins
Leben gerufen, um weltweit auf die physischen und
psychischen Gesundheitsbediirfnisse von Frauen
aufmerksam zu machen.

Vor allem junge Frauen fiihlen sich einsam

Auch Einsamkeit spielt laut Umfrage eine grof3e Rol-
le. Insgesamt geben 35 Prozent der Befragten an,
sich zumindest manchmal einsam zu fihlen. Be-
sonders betroffen sind erneut junge Frauen: Mehr
als jede Zweite unter 35 Jahren fiihlt sich einsam.
Fast jede zweite befragte Person nimmt zudem eine
Zunahme von Einsamkeit im eigenen Umfeld wabhr.
Christoph Hoérhan, Griinder des Austrian Health Fo-
rum, fordert deshalb mehr niederschwellige Unter-
stutzungsangebote, um psychischen Belastungen
frih entgegenzuwirken.

Werbung lberspringen
Mehr zu psychischer Gesundheit

Psychische Belastung und Einsamkeit nehmen zu -
besonders junge Frauen fiihlen sich unter Druck.
Das zeigt eine aktuelle Umfrage. Die Kleine Zeitung
Steiermark bietet aktuelle Nachrichten aus der Regi-
on, Osterreich, Europa und der Welt.

»
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Psychische Erkrankungen: 1,2 Milliarden Menschen weltweit

betroffen
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Psychische Erkrankungen: 1,2 Milliarden Menschen
weltweit betroffen
28.05.2026 - 08:30:16 | boerse-global.de

Psychoonkologie gewinnt an Bedeutung: Neue Stu-
dien belegen positive Effekte von Yoga auf Krebs-
mudigkeit und die Wirksamkeit psychosozialer Un-
terstitzung.

Psychische Erkrankungen: 1,2 Milliarden Menschen
weltweit betroffen - Foto: liber boerse-global.de

Offentliche Berichte wie der von Komiker Kalle Pohl
uber seine Erkrankung sowie neue Studienergebnis-
se zeigen: Die ganzheitliche Betreuung von Patien-
ten wird zum Standard.

Psychoonkologie: Hilfe beginnt mit der Diagnose

Am 27. Mai 2026 betonte der klinische Gesund-
heitspsychologe Alain Nickels in Salzburg: Die psy-
chische Begleitung von Krebspatienten muss be-
reits mit der Diagnosestellung einsetzen - nicht erst
in der palliativen Phase.

Kalle Pohl hatte am 26. Mai offentlich lber sein
Non-Hodgkin-Lymphom gesprochen. Die Diagnose
erhielt er im Juli 2023. Nach sechs Blocken Chemo-
therapie, die im Januar 2024 endeten, sind die Le-
berbefunde nicht mehr nachweisbar.

Ob Blutbilder bei Vorsorgeuntersuchungen oder

spezielle Tumormarker - medizinische Befunde sind
fur Patienten oft schwer zu durchschauen. Erfahren
Sie in diesem kostenlosen 25-seitigen Report, wie
Sie lhre Laborwerte richtig deuten und aktiv zur ei-
genen Gesundheit beitragen konnen. Kostenlosen
Laborwerte-Guide jetzt herunterladen

Yoga gegen Krebsmiidigkeit: Studie belegt Wirkung

Sanftes Hatha-Yoga verbessert die Stimmung und
Schlafqualitat von Krebsiiberlebenden. Das zeigt ei-
ne Phase-3-Studie des Wilmot Cancer Institute mit
410 Teilnehmenden (iber vier Wochen.

Die Ergebnisse werden am 1. Juni 2026 auf der AS-
CO-Jahrestagung in Chicago vorgestellt. Erstautorin
Yuri Choi und Senior-Autorin Karen Mustian prasen-
tieren die Daten dort im Detail.

Pravention: Jeder zweite Krebsfall ist vermeidbar

Rund 40 Prozent aller Krebsfalle gelten laut EU-
Krebsplan als vermeidbar. Die PHARMIG betont an-
lasslich des Weltnichtrauchertags am 31. Mai 2026:
Der Rauchstopp ist ein entscheidender Hebel.

In Osterreich werden jahrlich rund 48.000 Neuer-
krankungen registriert. Tabakkonsum gilt als Haupt-

ursache fir Lungenkrebs.

Globale Krise: 1,2 Milliarden Menschen psychisch
krank

Die Dringlichkeit psychosozialer Unterstitzung be-

94



legt eine Studie in The Lancet vom 26. Mai 2026:
Weltweit leiden 1,2 Milliarden Menschen an einer
psychischen Erkrankung - eine Verdopplung seit
1990.

Seit 2019 stiegen Depressionen um 24 Prozent,
Angststorungen um 47 Prozent. Gleichzeitig erhal-
ten nur neun Prozent der Betroffenen mit schweren
Depressionen eine angemessene Behandlung.

Der Osterreichische Bundesverband fiir Psychothe-
rapie (OBVP) fordert verstirkte Mallnahmen gegen
Einsamkeit. Barbara Haid warnte am 26. Mai 2026
beim Austrian Health Forum: Chronische Einsam-
keit flihre in einen Teufelskreis aus Depressionen
und psychosomatischen Beschwerden.

Fortschritte in der Forschung

Neben der psychischen Begleitung entwickeln sich
auch die medizinischen Therapien weiter. Eine Pha-
se-2-Studie in Nature Medicine zeigt: Das Medika-
ment Elraglusib verdoppelt bei metastasiertem
Pankreaskarzinom die Uberlebenswahrscheinlich-
keit nach einem Jahr.

Chronische Midigkeit und Gelenkbeschwerden kon-
nen Anzeichen fir verborgene Entziindungsprozes-
se im Korper sein, die sich durch die richtige Wabhl
der Lebensmittel beeinflussen lassen. Dieser Ratge-
ber zeigt lhnen, wie Sie mit 12 natirlichen Entziin-
dungs-Killern lhr Wohlbefinden steigern konnen.
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Gratis-Ratgeber zur antientziindlichen Erndhrung
anfordern

Einem Forschungskonsortium aus Frankfurt, Mar-
burg, Koln und Ziirich gelang es zudem, defekte Tu-
morsuppressor-Proteine (p53) mit Mini-Antikdrpern
in Zellkulturen zu reaktivieren.

Am Ordensklinikum Linz startete am 26. Mai 2026
ein Projekt zur Risikoabschatzung bei schwarzem
Hautkrebs. In Kooperation mit Teams aus Kopenha-
gen und Vancouver untersuchen Forscher zirkulie-
rende Tumorzellen, um Prognosen in friihen Stadien
zu verbessern.

Langzeitdaten der Universitat Goteborg zeigen: Eine
signifikante Gewichtsabnahme bei Frauen senkt
das allgemeine Krebsrisiko um 22 Prozent - beson-
ders bei adipositasassoziierten Tumorarten.
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Junge Frauen fiihlen sich psychisch besonders belastet

Eine aktuelle Umfrage zeigt: Viele Menschen in Os-
terreich fiihlen sich psychisch belastet - besonders
junge Frauen sind betroffen.

Fir die Erhebung wurden im Mai 2026 insgesamt
1000 Personen befragt, beauftragt wurde die Umfra-
ge vom Austrian Health Forum, das am heutigen
Donnerstag in Schladming startet. Dort werden rund
400 Experten aus Medizin, Wissenschaft und Politik
diskutieren, worauf die Gesundheitsreform in Oster-
reich hinauslaufen soll. Wahrend sich 73 Prozent
der Befragten korperlich gesund fiihlen, geben nur
42 Prozent an, psychisch gesund zu sein. 41 Pro-
zent flihlen sich "eher belastet", weitere 13 Prozent
sogar "sehr belastet". Besonders hoch ist die Belas-
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tung bei jungen Frauen: 66 Prozent der Frauen unter
35 Jahren fiihlen sich psychisch belastet. Bei den
Mannern derselben Altersgruppe sind es 60 Pro-
zent.Auch Einsamkeit spielt laut Umfrage eine gro-
Re Rolle. Insgesamt geben 35 Prozent der Befragten
an, sich zumindest manchmal einsam zu fihlen. Be-
sonders betroffen sind erneut junge Frauen: Mehr
als jede Zweite unter 35 Jahren fiihlt sich einsam.
Fast jede zweite befragte Person nimmt zudem eine
Zunahme von Einsamkeit im eigenen Umfeld wahr.
Christoph Hoérhan, Griinder des Austrian Health Fo-
rum, fordert deshalb mehr niederschwellige Unter-
stiitzungsangebote, um psychischen Belastungen
friih entgegenzuwirken.
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Gehirntraining: Neue Studie belegt messbaren Demenz-Schutz

Gehirntraining, Studie

Gehirntraining: Neue Studie belegt messbaren De-
menz-Schutz
28.05.2026 - 13:36:29 | boerse-global.de

Regelmalige soziale Aktivitdat reduziert das De-
menzrisiko ab 50 deutlich. Auch Kl-gestiitzte Au-
genscans und Erndhrung spielen eine Rolle bei der
Pravention.

Gehirntraining: Neue Studie belegt messbaren De-
menz-Schutz - Foto: liber boerse-global.de

Das belegt eine aktuelle Studie der Universitat fur
Weiterbildung Krems, die am 26. Mai veroffentlicht
wurde.

Menschen lber 50 mit stabilen sozialen Netzwer-
ken erkranken seltener an Demenz. Der schiitzende
Effekt bleibt bestehen - unabhangig von Bildung, Ge-
sundheitszustand oder Lebensstil. Die Ergebnisse
basieren auf Daten der SHARE-Studie.

Neben sozialen Kontakten spielt auch die gezielte
geistige Aktivitat eine entscheidende Rolle, um das
Gehirn bis ins hohe Alter leistungsféahig zu halten.
Dieser kostenlose Ratgeber liefert Ihnen 11 prakti-
sche Ubungen und wertvolle Tipps zur Vorbeugung.
Kostenlosen Ratgeber fiir mentale Fitness sichern

Einsamkeit als Risikofaktor
Die Analysen unter der Leitung von Alexander Braun

zeigen: Regelmaliger Austausch und gesellschaftli-
che Teilnahme starken die Resilienz des Gehirns. Ei-

ne europaische Untersuchung mit Giber 10.000 Pro-
banden zwischen 65 und 94 Jahren bestéatigte die-
sen Trend im April 2026. Zwar hing Einsamkeit mit
schwacherer Gedachtnisleistung zusammen, ein be-
schleunigter kognitiver Abbau lieR sich aber nicht
direkt darauf zuriickfiihren.

Trotzdem warnen Experten vor den Folgen chroni-
scher Isolation. Beim Austrian Health Forum am 26.
Mai betonte Barbara Haid, Prasidentin des Osterrei-
chischen Bundesverbandes fiir Psychotherapie, den
Teufelskreis der Einsamkeit. Sie begiinstige Depres-
sionen und Angstzustande. Wie extrem lIsolation
selbst psychisch stabile Menschen belastet, zeigte
eine Studie der Universitat Wirzburg: Bei einem Ant-
arktis-Team traten trotz professioneller Vorberei-
tung Misstrauen und paranoide Tendenzen auf.

Kl erkennt Demenz Jahre friiher

Neben sozialen Faktoren gewinnen technische Friih-
erkennungsmethoden an Bedeutung. Das MedUni
Wien Spin-off Thyra Imaging nutzt adaptive Optik
aus der Astronomie. Ein kurzer Augenscan macht
demenzassoziierte Zellveranderungen in der Netz-
haut sichtbar. Eine Kl analysiert Millionen von Da-
tenpunkten und erkennt erste Anzeichen Jahre vor
den klinischen Symptomen.

Auch der Geruchssinn konnte Frihwarnsignale lie-
fern. Eine US-Studie in der Fachzeitschrift JAMA
Otolaryngology untersuchte over 5.000 altere Er-
wachsene. Ergebnis: Nachlassende Geruchsfahig-
keit geht oft mit schnellerem Abbau von Gehge-
schwindigkeit und Griffkraft einher - mogliche Indi-
katoren fir biologische Alterungsprozesse. Parallel
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testen Forscher der Northwestern University Weara-
bles: Hautpflaster erfassen physiologische Stres-
sparameter mit einer Sensitivitat von bis zu 97 Pro-
zent.

Erndhrung und Denkspiele: Was wirklich hilft

Eine Langzeitstudie in der Fachzeitschrift Neurology
mit fast 93.000 Teilnehmern deutet auf einen weite-
ren Schutzfaktor hin: Hochwertige pflanzliche Er-
nahrung senkt das Demenzrisiko um etwa 7 Pro-
zent. Vorsicht dagegen bei Nahrungsergadnzungs-
mitteln: Chinesische Forscher warnten am 27. Mai
vor unkritischer Omega-3-Einnahme. Bei 800 Pro-
banden zwischen 55 und 90 Jahren hing Fischol-
Supplementierung mit beschleunigtem Rickgang
des Glukose-Stoffwechsels im Gehirn zusammen -
allerdings ohne Nachweis einer Kausalitat.

Da Friherkennung entscheidend ist, um rechtzeitig
gegenzusteuern, bieten Experten einfache Hilfsmit-
tel zur ersten Einschatzung an. Mit diesem anony-
men 7-Fragen-Test erhalten Sie in nur zwei Minuten
eine verstandliche Rickmeldung zu mdglichen
Warnsignalen. Hier den kostenlosen Demenz-
Selbsttest machen
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Mentales Training zeigt dagegen vielversprechende
Ergebnisse: Spezifische Geschwindigkeitsspiele
senkten das Demenzrisiko bei rund 3.000 Senioren
um bis zu 25 Prozent. Professor Marilyn Albert von
Johns Hopkins Medicine fiihrt das auf erhohte Ge-
hirnplastizitat zuruck.

Die Zahlen verdeutlichen die Dringlichkeit: In
Deutschland gibt es jahrlich 450.000 Neudiagnosen,
in Osterreich koénnte die Zahl der Betroffenen bis
2050 auf 300.000 steigen. Eine aktuelle Analyse der
Lancet-Kommission geht davon aus, dass rund 50
Prozent aller Demenzfalle durch friihzeitige Praven-
tion vermeidbar waren.

So schatzen die Bérsenprofis Aktien ein!

Seit 2005 liefert der Borsenbrief trading-notes ver-
lassliche Anlage-Empfehlungen - dreimal pro Wo-
che, direkt ins Postfach. 100% kostenlos. 100% Ex-
pertenwissen. Trage einfach deine E-Mail Adresse
ein und verpasse ab heute keine Top-Chance mehr.
Jetzt abonnieren.

Fir. Immer. Kostenlos.

de | wissenschaft | 69432619 |
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Streit um Finanzierung: "Die OGK ist zu langsam und

schwerfallig"
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Die Debatte um das Gesundheitssystem gewinnt an
Scharfe: Die Bundeslander fordern mehr Einfluss
auf die Versorgung mit Kassenarzten. Die Steier-
mark (ibt gleichzeitig massive Kritik an der OGK.

Die Bundeslander wollen mehr Einfluss auf das Ge-
sundheitssystem - auch die Steiermark unterstiitzt
nun entsprechende Forderungen aus Tirol. Konkret
geht es darum, schneller auf Probleme bei Kassen-
arzten und in der Versorgung reagieren zu konnen.

Werbung lberspringen

Die Debatte brachte Tirols Landeshauptmann Anton
Mattle (OVP) ins Rollen. Er sprach sich am Mitt-
woch in Sachen Gesundheitssystem fiir "eine Finan-
zierung aus einer Hand" aus. Konkret sollen die Fi-
nanzen bei den Bundeslandern liegen, die Steuerung
hingegen beim Bund. Daneben will er fiir einen
massiven Ausbau der Primarversorgung eintreten.

Schnellere Termine beim Arzt gefordert
Lob daflir kam Tags darauf prompt von Mattles Par-

teifreund, dem steirischen Gesundheitslandesrat
Karlheinz Kornh&usl. Er unterstiitzte die Ideen des

Tiroler Landeschefs beim Auftakt des Austrian
Health Forum in Schladming o6ffentlich. Gegeniiber
der Kleinen Zeitung legt er nach: "Ich will, dass die
Steirer rascher zum Termin und schneller zur Be-
handlung kommen, daher will ich auch Gestaltungs-
maoglichkeiten fir den niedergelassenen Bereich."
SchlieBlich gehe es den Menschen um die Versor-
gung, nicht die Zustandigkeit, so Kornhausl.

Der steirische Landeshauptmann Mario Kunasek
sieht einen "wertvollen Input" aus Tirol, erwartet
aber weitere Details © APA/Erwin Scheriau

Hintergrund der Debatte: Der Konflikt der Lander mit
der OGK-Zentrale in Wien spitzt sich stetig zu. Was
auf Landerebene zwischen Politik und der Landes-
stelle der OGK versucht wird in der Versorgung aus-
zutarieren, wird in Wien nicht immer goutiert: "In der
Steiermark ist es bereits gelebte Praxis, dass das
Land mit innovativen Versorgungsformen dort ein-
gesprungen ist, wo die OGK es nicht geschafft hat,
Versorgung zu sichern’, sagt Kornhausl und wirft
der Osterreichischen Gesundheitskasse damit vor,
dass sie in einigen Regionen nicht mehr in der Lage
sei, die Versorgung aufrechtzuerhalten.

Kritik an der OGK - "zu langsam und schwerfallig"

Denn: "Die Realitat zeigt, die OGK ist in ihrer derzeiti-
gen Struktur in vielen Fragen zu langsam und zu
schwerfallig, bis Entscheidungen bei den Patientin-
nen und Patienten ankommen." Mit den "konstrukti-
ven Kraften der OGK", so Kornh&usl, habe man meh-
rere Projekte umsetzen konnen.
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Der steirische Landeshauptmann Mario Kunasek
(FPO) sieht die Mattle-Idee "als durchaus wertvollen
Input in die Diskussion". Das wurde ihm auch von
Kornhausl in einem Gesprach bestatigt. Letzterer ist
uberzeugt: "Wenn die Lander mehr Verantwortung
im niedergelassenen Bereich tibernehmen konnen,
starkt das Versorgungssicherheit und entlastet
gleichzeitig die Spitéler", sagt Kornhausl. Fir Kuna-
sek ist dennoch klar: "Details, wie konkrete Einspa-
rungspotenziale oder erwartbare Verwaltungsver-
einfachungen miissen allerdings erst noch darge-
legt werden, um Verbesserungen fiir die Patienten
beurteilen zu kénnen."
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Werbung lberspringen

Wahrend Kunasek vorsichtig positiv auf den Vor-
stol aus Tirol reagiert, signalisierten mehrere Lan-
deshauptleute gestern deutliche Zustimmung.

Die Debatte um das Gesundheitssystem gewinnt an
Scharfe: Die Bundeslander fordern mehr Einfluss
auf die Versorgung mit Kassenarzten. Die Steier-
mark iibt gleichzeitig massive Kritik an der OGK. Die
Kleine Zeitung Steiermark bietet aktuelle Nachrich-
ten aus der Region, Osterreich, Europa und der Welt.

R
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Frauengesundheit: Fiinf bis sechs Millionen leiden an Inkontinenz

Frauengesundheit, Millionen

Frauengesundheit: Finf bis sechs Millionen leiden
an Inkontinenz
28.05.2026 - 18:39:38 | boerse-global.de

Mediziner fordern mehr geschlechterspezifische In-
halte in Studium und Leitlinien. Frauenleiden wie In-
kontinenz und Endometriose riicken starker in den
Fokus.

Frauengesundheit: Finf bis sechs Millionen leiden
an Inkontinenz - Foto: iber boerse-global.de

Die medizinische Versorgung von Frauen wird spezi-
fischer - vor allem in Fachbereichen, die lange als
Mannerdomane galten. In der Urologie setzen Arzte
zunehmend auf geschlechtergerechte Ansatze.

"Nicht nur Gynakologie"

Blasenentleerungsstérungen oder Harninkontinenz:
Diese Symptome brauchen eine urologische Per-
spektive, erklart Dr. Samer Schakaki von der Para-
celsus Klinik Golzheim. Die Versorgung diirfe sich
nicht auf die Gynakologie beschranken.

Das Ausmal ist enorm. Schatzungen des Konti-
nenz- und Beckenbodenzentrums der Uniklinik
RWTH Aachen zufolge sind in Deutschland finf bis
sechs Millionen Menschen von Harn- und Stuhlin-
kontinenz oder Beckenbodenschwache betroffen.
Kliniken wie das Maria-Josef-Hospital Greven bieten
daher spezialisierte urogynakologische Sprechstun-
den an. Fiir September 2026 sind dort Informations-
veranstaltungen geplant - mit Blasendruckmessun-

gen, Beckenbodenultraschall und Therapien von
Elektrostimulation bis OP.

Eine schwache Beckenbodenmuskulatur ist oft der
Grund fir Inkontinenzbeschwerden, doch gezieltes
Training kann hier effektiv gegensteuern. Dieser
kostenlose Ratgeber zeigt Ihnen 17 einfache Ubun-
gen, die in nur 3 Minuten taglich lhre Muskulatur
starken und Beschwerden vorbeugen. 17 einfache
Ubungen zur Vorbeugung jetzt kostenlos herunterla-
den

GroRe Liicken in der Ausbildung

Trotz der Relevanz geschlechterspezifischer Unter-
schiede hapert es an der Basis. Eine forsa-Umfrage
im Auftrag des AOK-Bundesverbands zeigt: Fast ein
Drittel der befragten Mediziner bekam im Studium
keine Inhalte zu Geschlechterunterschieden vermit-
telt. Zwei Drittel besuchten bisher keine entsprech-
enden Fortbildungen.

Die Forderung ist klar: 87 Prozent der Arzte spre-
chen sich fiir geschlechtsspezifische Erweiterungen
der Behandlungsleitlinien aus. Bundesgesundheits-
ministerin Nina Warken und Forschungsministerin
Dorothee Bar betonten im Mai 2026 die Notwendig-
keit, diese Unterschiede in Forschung und Medika-
mentenerprobung starker zu beriicksichtigen. Bis-
her seien Studien lberwiegend an mannlichen Pro-
banden orientiert. Der Sozialverband Deutschland
(SoVD) kritisiert in diesem Zusammenhang das
Phanomen des "Medical Gaslighting": Frauen wiir-
den mit ihren Beschwerden oft nicht ernst genom-
men - wegen fehlender Datenlagen.
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Endometriose und psychische Belastung

Auch bei Krankheiten wie Endometriose zeigt sich
der Handlungsbedarf. Laut Robert Koch-Institut er-
kranken jahrlich iber 40.000 Frauen neu, insgesamt
sind mehr als zwei Millionen betroffen. Der Verband
der Osteopathen Deutschland warnt: Diagnosen
werden oft verzogert gestellt, weil Symptome wie
starke Regelschmerzen falschlicherweise als nor-
mal gelten.

Neben korperlichen Erkrankungen riicken psychoso-
ziale Faktoren in den Fokus. Eine Umfrage des Aus-
trian Health Forum unter 1.000 Teilnehmern zeigt:
66 Prozent der Frauen unter 35 Jahren fiihlen sich
psychisch belastet, 53 Prozent berichten von Ein-
samkeit.

Um im Alltag trotz korperlicher und psychischer Be-
lastungen kraftvoll zu bleiben, ist eine starke Mus-
kulatur die wichtigste Basis. Der renommierte
Sportmediziner Prof. Dr. Wessinghage erklart in sei-
nem Gratis-PDF, wie Sie mit minimalem Aufwand
maximale Ergebnisse fiir Ihre Gesundheit erzielen.
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Kostenlosen Experten-Ratgeber fiir mehr Kraft an-
fordern

Und im Arbeitsalltag bleibt vieles tabu. Eine Unter-
suchung von Bilendi fiir Voiio unter mehr als 1.000
erwerbstatigen Frauen ergab: 45 Prozent empfinden
das Thema Menstruation am Arbeitsplatz als Tabu.
Obwohl 78 Prozent eine Beeintrachtigung ihrer Ar-
beitsfahigkeit durch zyklusbedingte Beschwerden
bestatigten, meldeten sich nur fiinf Prozent krank.
Die Mehrheit vermeidet Gesprache liber diese Be-
lastungen - besonders mit mannlichen Kollegen.

So schatzen die Borsenprofis Aktien ein!

Seit 2005 liefert der Borsenbrief trading-notes ver-
lassliche Anlage-Empfehlungen - dreimal pro Wo-
che, direkt ins Postfach. 100% kostenlos. 100% Ex-
pertenwissen. Trage einfach deine E-Mail Adresse
ein und verpasse ab heute keine Top-Chance mehr.
Jetzt abonnieren.

Fir. Immer. Kostenlos.

de | wissenschaft | 69434915 |
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Psychische Belastung: Frauen fehlen 50% haufiger als Manner
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Psychische Belastung: Frauen fehlen 50% haufiger
als Manner
28.05.2026 - 19:48:39 | boerse-global.de

Neue Daten belegen massive Unterschiede bei Di-
agnosen und Fehlzeiten. Besonders junge Frauen
sind von psychischen Belastungen betroffen.

Psychische Belastung: Frauen fehlen 50% haufiger
als Manner - Foto: Uber boerse-global.de

Das racht sich jetzt. Aktuelle Daten zeigen massive
Unterschiede bei Diagnosen, Fehlzeiten und Thera-
pien - besonders bei psychischen Erkrankungen.

Frauen fehlen doppelt so oft wegen Psyche

Der Gesundheitsreport 2025 des BKK Dachver-
bands belegt eine eklatante Kluft: Auf 100 Beschaf-
tigte kommen bei Frauen 475 Fehltage aufgrund
psychischer Erkrankungen - bei Mannern sind es nur
312. Das ist ein Plus von rund 50 Prozent.

Die standige Organisation von Alltag und Beruf fiihrt
bei vielen Frauen zu einer enormen mentalen Belas-
tung. Wie Sie durch gezielte Methoden lhr Zeitma-
nagement optimieren und so den taglichen Stress
spurbar reduzieren, erfahren Sie in diesem kostenlo-
sen Ratgeber. 7 praxiserprobte Zeitmanagement-
Methoden jetzt kostenlos sichern

Manner hingegen fehlen haufiger wegen Muskel-
Skelett-Erkrankungen. Und noch etwas fallt auf: Bei
vergleichbaren Symptomen erhalten Frauen ofter ei-

ne psychische Diagnose als Manner.

Der Druck auf Frauen ist enorm. Eine GDI-Studie zur
Wellness-Okonomie von 2024 zeigt: 30 Prozent der
Befragten leiden unter dauerhaftem Zeitstress. Der
globale Wellness-Markt wird auf 6,8 Billionen Dollar
geschatzt - trotzdem treibt Frauen vor allem der
Druck in den Bereichen Aussehen, Leistung und Er-
nahrung um. Mehr als die Hélfte empfindet den ge-
sellschaftlichen Gesamtdruck als zu hoch.

Junge Frauen besonders betroffen

Besonders alarmierend: Nur 42 Prozent der unter
35-Jahrigen fiihlen sich psychisch gesund. Das er-
gab eine Umfrage des Austrian Health Forum vom
Mai 2026. Zwei Drittel dieser Altersgruppe fiihlen
sich psychisch belastet - Einsamkeit ist fir mehr als
die Halfte ein pragendes Gefihl.

Noch dramatischer ist die Lage bei wohnungslosen
Frauen. Eine Langzeitstudie der OGPP iiber 20 Jah-
re belegt ein bis zu achtfach erhohtes Suizidrisiko.
Wohnungslosigkeit gilt als eigenstandiger Risiko-
faktor. 2024 waren in Osterreich tiber 21.000 Men-
schen wohnungslos - der Frauenanteil lag bei 31
Prozent.

Viele Menschen funktionieren im Alltag nur noch,
ohne wirklich Zeit fir sich selbst zu finden. Eine zer-
tifizierte Expertin erklart in diesem kostenlosen E-
Book, wie Sie mit minimalem Zeitaufwand achtsa-
mer werden und wieder mehr Lebensfreude im Mo-
ment finden. Kostenlosen Achtsamkeits-Guide hier
herunterladen
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Versorgung wird schlechter - nicht besser

Die Zufriedenheit mit dem Gesundheitssystem bro-
ckelt. In Oberdsterreich zeigten sich 2025 nur noch
34 Prozent der Arbeitnehmerinnen zufrieden - ein
Minus von 14 Prozentpunkten gegeniber 2023.

Der "Mental Load" ist ein zentraler Belastungsfaktor:
56 Prozent der Frauen fiihlen sich durch die Organi-
sation von Alltag und Familie belastet. Psychische
Erkrankungen sind mit 22,3 Prozent die haufigste
Ursache fiir Langzeitkrankensténde Uber 40 Tage
bei Frauen.

Gleichzeitig wird der Zugang zur Versorgung
schwieriger. Im Januar 2026 waren in Oberoster-
reich 12 von 65 gynakologischen Kassenstellen un-
besetzt. Fast ein Drittel der Frauen fand keinen Ter-
min bei einem Kassenarzt.

Reformdruck wéchst

Kim Haas vom Referat fiir Gender-Mainstreaming
der Osterreichischen Arztekammer kritisiert: Frauen
vernachlassigen ihre eigene Gesundheit oft aus Fiir-
sorge fir andere - das verzogert Diagnosen.

Die Medizin muss umdenken. Eine Forsa-Umfrage
im Auftrag der AOK zeigt: 87 Prozent der Arzte for-
dern mehr geschlechtsspezifische Leitlinien. Ein
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Drittel der Mediziner gab an, im Studium keine Inhal-
te zur Gendermedizin erhalten zu haben.

Bundespolitische Akteure verlangen daher, ge-
schlechtsspezifische Unterschiede bei Medikamen-
tentests und in der Forschung starker zu berick-
sichtigen.

Kl als Hoffnungstrager

Eine fiir Oktober 2026 in Essen geplante Summer
School widmet sich gezielt dem Einfluss des Ge-
schlechts auf psychische Erkrankungen. Forscher
wollen untersuchen, wie Kiinstliche Intelligenz zu ei-
ner geschlechtersensiblen Psychiatrie beitragen
kann. Ziel: bestehende Wissensliicken in der Thera-
pie schliellen.

So schétzen die Borsenprofis Aktien ein!

Seit 2005 liefert der Borsenbrief trading-notes ver-
lassliche Anlage-Empfehlungen - dreimal pro Wo-
che, direkt ins Postfach. 100% kostenlos. 100% Ex-
pertenwissen. Trage einfach deine E-Mail Adresse
ein und verpasse ab heute keine Top-Chance mehr.
Jetzt abonnieren.

Fir. Immer. Kostenlos.

de | wissenschaft | 69435341 |
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Psychische Gesundheit: 66% der Frauen unter 35
Jahren belastet
29.05.2026 - 02:21:34 | boerse-global.de

Tirol baut Frauengesundheitsstralen aus und for-
dert psychische Versorgung. Gendermedizin riickt
starker in den Fokus der Gesundheitspolitik.

Psychische Gesundheit: 66% der Frauen unter 35
Jahren belastet - Foto: liber boerse-global.de

Tirol hat 2025 eine Frauengesundheitsstrategie mit
elf Themenbereichen und 34 Handlungsfeldern be-
schlossen. Aktuelle Entwicklungen zeigen: Bera-
tungsangebote werden dezentralisiert, geschlechts-
spezifische Krankheitsverlaufe riicken starker in den
Fokus.

GesundheitsstraBen kommen in alle Bezirke

Ein zentrales Element der Tiroler Strategie sind so-
genannte Frauengesundheitsstrallen. Die zustandi-
gen Landesratinnen Cornelia Hagele und Eva Pawla-
ta kiindigten am 28. Mai 2026 an: Ab Herbst stehen
die Angebote in allen Bezirken zur Verfliigung. Das
Konzept bringt interaktive Stationen und Beratungs-
gesprache mit Fachpersonal direkt in die Regionen.

Das Spektrum reicht von diagnostischen Basismes-
sungen bis zu spezialisierten Beratungen. Dazu ge-
horen Blutdruck- und EKG-Messungen, die Bioelekt-
rische Impedanzanalyse (BIA) sowie Beratungen zu
Endometriose, Menopause und unerfiilltem Kinder-
wunsch. Auch Ernahrungsmedizin, Stammzellen-

spende, psychologische Beratungen und die First
Love Ambulanz sind Teil des Angebots.

Da Basisdiagnosen wie Blutdruckmessungen oft
der erste Schritt zur Vorsorge sind, hilft dieser Rat-
geber dabei, die Werte richtig einzuordnen. Erfahren
Sie in diesem kostenlosen Report, wie Sie lhren
Blutdruck mit 8 natiirlichen MalRnahmen effektiv
senken kdnnen. Blutdruck-Report jetzt kostenlos he-
runterladen

Ziel der Initiative: Barrieren im Zugang zu Gesund-
heitsinformationen abbauen und Frauen eine direk-
te Schnittstelle zu Experten bieten.

Psychische Gesundheit in der Peripartalzeit

Ein weiterer Schwerpunkt liegt auf der psychischen
Gesundheit wahrend und nach der Schwanger-
schaft. Schatzungen zufolge leiden bis zu 20 Pro-
zent der Mdtter und etwa 10 Prozent der Vater an
peripartalen psychischen Erkrankungen (PPE). Da-
ten aus den Jahren 2017 und 2018 belegen den Be-
darf: Ein Viertel der Frauen, die in dieser Zeit in Tirol
entbunden haben, nahm bereits vor oder wahrend
der Peripartalzeit psychische Leistungen in An-
spruch.

Zur Verbesserung der Versorgung wurde am Lan-
desinstitut flir Integrierte Versorgung (LIV) Tirol ei-
ne Koordinationsstelle als Pilotprojekt eingerichtet.
Der Tiroler Gesundheitsfonds finanziert sie. Parallel
lauft an der Medizinischen Universitat Innsbruck
das Projekt "Healthy Minds". Ziel ist ein lickenloses
Versorgungskonzept nach internationalen Richtlini-
en. Awareness-Kampagnen mit Kunstinstallationen
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oder Forumtheater sollen die Enttabuisierung psy-
chischer Erkrankungen im Kontext der Elternschaft
fordern.

Junge Frauen besonders betroffen

Das Austrian Health Forum verdffentlichte im Mai
2026 aktuelle Daten zur psychischen Lage von Frau-
en in Osterreich. Eine Umfrage unter 1.000 Perso-
nen zeigt: Nur 42 Prozent der Befragten bezeichnen
sich als psychisch gesund. Besonders belastet sind
Frauen unter 35 Jahren. Rund 66 Prozent gaben an,
sich psychisch belastet zu fiihlen, 21 Prozent sogar
stark.

Ein wesentlicher Faktor: Einsamkeit. 53 Prozent der
jungen Frauen sind davon betroffen. Die Daten un-
terstreichen die Notwendigkeit, spezifische Angebo-
te fir jlingere Zielgruppen in die Gesundheitsstrate-
gie zu integrieren.

Eine umfassende Gesundheitsvorsorge beginnt be-
reits beim Verstandnis der eigenen Korperwerte, um
Fehlinterpretationen zu vermeiden. Vitalstoffexperte
Dr. Ulrich Fricke zeigt in seinem kostenlosen 25-Sei-
ten-Report, welche Laborwerte fiir lhre langfristige
Gesundheit wirklich entscheidend sind. Kostenlo-
sen Laborwerte-Selbstcheck sichern

Gendermedizin: "Frauen werden zu spat erkannt"
Flankiert werden die regionalen Mallhahmen von

gesundheitspolitischen Forderungen nach mehr Ge-
ndermedizin. Bundesgesundheitsministerin Nina
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Warken wies am 28. Mai 2026 darauf hin: Krankhei-
ten und Medikamente wurden in der Vergangenheit
Uberwiegend an mannlichen Probanden erforscht.
Die Folge: Frauen werden haufiger spater erkannt
oder erhalten falsche Dosierungen.

Die Zahlen sprechen fiir sich: 87 Prozent der Arzte-
schaft wiinscht sich eine starkere Berlicksichtigung
geschlechtsspezifischer Aspekte in medizinischen
Leitlinien. 32 Prozent der Mediziner gaben an, dass
diese Themen im Studium keine Rolle spielten. 67
Prozent absolvierten bisher keine entsprechende
Fortbildung.

Besonders deutlich wird das Problem bei Herzin-
farkten: Frauen haben eine hohere Mortalitatsrate,
obwohl sie seltener betroffen sind. Zudem erhalten
sie bei identischen Schmerzsymptomen seltener
Schmerzmittel. Organisationen wie die Betriebs-
krankenkassen (BKK) schlossen sich der Forderung
nach einer geschlechtersensiblen Versorgung an.

So schatzen die Bérsenprofis Aktien ein!

Seit 2005 liefert der Borsenbrief trading-notes ver-
lassliche Anlage-Empfehlungen - dreimal pro Wo-
che, direkt ins Postfach. 100% kostenlos. 100% Ex-
pertenwissen. Trage einfach deine E-Mail Adresse
ein und verpasse ab heute keine Top-Chance mehr.
Jetzt abonnieren.

Fur. Immer. Kostenlos.
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Psychische Belastung trifft junge Frauen besonders

Von 1000 befragten Frauen und Mannern gaben
zwar 73 Prozent an, sich korperlich gesund zu fiih-
len, psychisch gesund fiihlen sich jedoch nur 42
Prozent. 41 Prozent erleben sich als "eher belastet”,
weitere 13 Prozentsogar als "sehr belastet". Unter
Druck stehen laut der Umfrage besonders junge
Menschen - vor allem Frauen: In der Gruppe der
Frauen bis 35 Jahre flihlen sich 66 Prozent psy-
chisch belastet, bei den Mannern derselben Alters-
gruppe sind es 60 Prozent.

H

Psychische Belastungen sind eng verkniipft mit Ein-
samkeit: Insgesamt 35 Prozent der Befragten geben
an, sich zumindest manchmal einsam zu fiihren.
Auch hier sind junge Frauen am starksten betroffen:
53 Prozent der Frauen unter 35 Jahren berichten
von Einsamkeit - gegeniiber 49 Prozent der Manner.
Auch die Zunahme an Einsamkeit im Umfeld wird
von Frauen starker wahrgenommen. "Hier ist unsere
Gesellschaft gefordert, mit niederschwelligen Ange-
boten gegenzusteuern. Ansonsten kann schnell aus
Einsamkeit psychische Belastung und aus psychi-
scher Belastung Krankheit werden"', betont Chris-
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toph Horhan, Griinder des Austrian Health Forum.

Auch die Osterreichische Arztekammer (OAK) nutzt
den Frauengesundheitstag am 28. Mai fiir einen Ap-
pell: "Frauen dirfen vor lauter Sorge um andere
nicht auf sich selbst und auf ihre eigene Gesundheit
vergessen. Denn hinausgezdgerte Diagnosen kon-
nen ernsthafte gesundheitliche Folgen haben", hebt
Kim Haas, neue Leiterin des Referats fiir Gender-
Mainstreaming hervor. Ruhephasen, Sporteinheiten
oder Arzttermine wiirden oft zugunsten anderer
hintangestellt. Auch fir ihre Berufskolleginnen for-
dert Haas Unterstiitzung ein: Diskriminierendes Ver-
halten vonseiten der Ausbildner und Fiihrungskrafte
belaste nicht nur die betroffenen Arzt:innen, son-
dern schade der gesamten Arzteschaft.

Zudem fordert die Allgemeinmedizinerin mehr Auf-
merksamkeit fiir geschlechtsspezifische Unter-
schiede in der Medizin. Lange Zeit seien Studien,
Symptome und Medikamentendosierungen Uber-
wiegend an Mannern ausgerichtet gewesen. Zwar
gebe es inzwischen Fortschritte in Forschung und
Praxis, dennoch bestehe weiterhin Aufholbedarf.
(tab)

Beitrag weiterempfehlen
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Weiter Uneinigkeit iiber Reform

Die von Bundeskanzler Christian Stocker (OVP) vor
kurzem angekiindigte Verschiebung der Gesund-
heitsreform von Sommer auf Herbst diirfte doch
tiefgreifendere Griinde haben. Offenbar liegen die
Positionen noch weiter auseinander. Tirols Landes-
hauptmann Anton Mattle (OVP) sprach sich am
Mittwoch beim Gesundheitssystem fiir die "Finan-
zierung aus einer Hand" aus. Basierend auf einer
Studie des Wirtschaftsforschungsinstituts Wifo fir
die Bundeslander stellte er am Mittwoch seine
Uberlegungen zu einer méglichen Gesundheitsre-
form vor. "Es besteht tatsachlich Handlungsbedarf",
sagte Mattle in Wien. Und zog dann doch andere
Schliisse als das Wifo.

Entscheidend ist laut Wifo weniger die konkrete in-
stitutionelle Ausgestaltung als die konsistente Ver-
knipfung von Entscheidungskompetenz, Budgetver-
antwortung und Ergebnisverantwortung. "Je stren-
ger institutionelle Kongruenz verwirklicht wird, des-
to weniger sind intersektorale Kostenverlagerungen
und die Externalisierung von Versorgungslasten an
den Schnittstellen zwischen extra- und intramuraler
Versorgung maoglich." Das Wifo unterstreicht des-
halb die Bedeutung einer systematischen Steuerung
der Patientenstrome. "Derzeit bestehen nur einge-
schrankt verbindliche Mechanismen, die eine Ver-
sorgung entlang des medizinisch und 6konomisch
sinnvollsten Versorgungspfades sicherstellen.’

Mattles Fazit daraus: Die Finanzierung soll durch
die bestehenden Landesgesundheitsfonds abgewi-
ckelt werden, die gesamtstaatliche Steuerung beim
Bund liegen. Seine Uberlegungen will Mattle in die
Diskussion zur Reformpartnerschaft von Bund, Lan-
dern und Gemeinden einbringen. Im Juli ist das
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nachste Treffen der Reformpartnerschaft geplant,
dann unter dem Landervorsitz Vorarlbergs. Er sei
bemiiht, "machbare und kompromissbereite Uberle-
gungen” zu liefern sowie Patient:innen in den Mittel-
punkt zu stellen. Seine Ideen missten noch mit an-
deren Positionen zusammengefiihrt werden, so der
Landeshauptmann. Eine "detaillierte Abstimmung"
mit den restlichen Mitgliedern der Reformpartner-
schaft habe noch nicht stattfinden konnen.

Hans Pitlik vom Wifo skizzierte die Ausgangslage
der vorgestellten Studie. Man hore oft unterschiedli-
che Dinge zum o0sterreichischen Gesundheitssys-
tem: Es sei ziemlich teuer, die Bevélkerung in vielen
Punkten aber durchaus zufrieden. Die Staatsausga-
ben in diesem Bereich seien zuletzt angestiegen,
was Probleme verursache. Politische und finanzielle
Verantwortung lagen oft nicht am selben Ort, so Pit-
lik. Seine Kollegin Ulrike Famira-Mihlberger prasen-
tierte die Ergebnisse der von der Landesfinanzrefe-
renten-Konferenz beauftragten Publikation. Es sei
um die Frage gegangen, ob der niedergelassene Be-
reich Spitdler wirksam entlasten kdnne. Dafir sei
"keine robuste Evidenz" gefunden worden, allerdings
wirke sich die Errichtung neuer Primarversorgungs-
zentren positiv aus. Vermeidbare Spitalsaufenthalte
konnten so reduziert werden, kurzfristige Einsparun-
gen hingegen seien fraglich.

Der Wiener Biirgermeister Michael Ludwig (SPO) &u-
Rerte sich in einer schriftlichen Stellungnahme un-
terstlitzend zu den Vorschlagen Mattles. "Finanzie-
rung, Planung und Steuerung im Gesundheitswesen
sollen starker in Einklang gebracht werden." Die Lan-
der hatten sich bereits mehrfach konstruktiv in die
Debatte eingebracht. Karlheinz Kornhausl, steiri-

108



Buzz Gesamt: 2

scher Gesundheitslandesrat und Parteikollege Matt-
les gab sich am Donnerstag beim Austrian Health
Forum (AHF) skeptisch: "Ich kann dem Vorsto3 von
Mattle mit differenziertem Blick etwas abgewinnen.
Weniger mit Blick auf die Finanzierungsstréme, son-
dern auf die Versorgungswirksamkeit. Ich ware
durchaus bereit mehr Verantwortung auch fiir den
niedergelassenen Bereich zu tragen - abgestimmt
mit OGK." Deren Arbeitgeber-Obmann Peter McDo-
nald (OVP) stieg hingegen auf die Bremse und erin-
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nerte an den Vorschlag von Salzburgs Landeshaupt-
frau Karoline Edtstadler (OVP) nach einer Zentrali-
sierung des Spitalsbereiches beim Bund: "Wir haben
zu viele Grenzen durch die Bundeslander und unter-
schiedliche Versorgung." (riim/APA)

Beitrag weiterempfehlen

Zum Newsletter anmelden
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Badelt zur Gesundheitsreform: "Wir sollten nichts tabuisieren"

Uber einen Mangel an aktuellen Diskussionsthemen
missen sich die Organisatoren des Austrian Health
Forum wahrlich nicht beschweren.

Fallt doch die heurige Ausgabe des gesundheitspo-
litischen Gipfeltreffens in Schladming mitten in die
heile Phase des Ringens um die Gesundheitsre-
form.Erst am Mittwoch hatte Tirols Landeshaupt-
mann Anton Mattle (OVP), aktuell Chef der LH-Kon-
ferenz, seine Vorstellungen einer seit Jahren gefor-
derten "Finanzierung aus einer Hand" prasentiert:
Auf Landerebene sollen demnach kiinftig aus einem
Topf Spitaler und die niedergelassene Versorgung
finanziert werden. Bisher sind ja fiir Erstere die Lan-
der, flir Zweitere die Sozialversicherung zustan-
dig."Es braucht eine Finanzierung aus einer Hand",
betont auch Fiskalratschef Christoph Badelt in sei-
nem Eréffnungsvortrag in Schladming. Er bedauert
aber, das Mattle in seinem Vorschlag nicht bereit
war, auch gleich die Bundeslander-Grenzen bei der
Finanzierung einzureil3en. "Mir wiirde die Idee eines
Bundesfonds fiir die Gesundheitsversorgung gefal-
len", so Badelt. Das dsterreichische System, in dem
die eine Seite (der Bund) Geld einnehme und die an-
dere Seite (die Lander) dieses ausgeben, sei hinge-
gen alles andere als ein gut funktionierender Fode-
ralismus.In eine dhnliche Kerbe schlagt auch OGK-
Obmann Peter McDonald. Er praferiert weniger den
Mattle-Vorschlag als jenen seiner Salzburger Amts-
kollegin Karoline Edtstadler (OVP), die die Kompe-
tenzen fir die Gesundheit ganzlich zum Bund ver-
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schieben will.Kosten enteilenAuf jeden Fall seien
tiefgreifende Reformen rasch noétig, betont Experte
Badelt. Denn anders als bei den Pensionen, wo ab
den 2030er-Jahren eine gewisse Stabilisierung zu
erwarten sei, wirden die Gesundheitsausgaben in
den kommenden Jahrzehnten ungebremst weiter
wachsen. Und das in einem Land, das im EU-Ver-
gleich ohnehin schon uberdurchschnittlich viel in
diesen Bereich investiere.Verantwortlich fiir den An-
stieg seien die demografische Entwicklung, in ei-
nem hohen Malle aber auch die Inflation sowie der
technische Fortschritt - sprich: Immer teurere Diag-
nose- und Therapieverfahren.Wie gegensteuern?
Was laut Badelt ebenfalls passieren miisse, sei die
seit Ewigkeiten geforderte Harmonisierung der Kas-
senleistungen. Nachdenken misse man auch uber
das Lukrieren zusatzlicher Einnahmen - auch wenn
man damit ein politisches Minenfeld betritt. Im Ide-
alfall lieBen sie sich mit mehr Beschaftigung und
hoherer Entlohnung erzielen, moglich seien aber
auch eine grolRere Selbstbeteiligung der Patienten.
"Eine einseitige Verteufelung bringt nichts", appel-
liert Badelt. "Wir sollten nichts tabuisieren."Fir den
Experten fokussiere sich am Gesundheitsthema die
Diskussion uber die Zukunft des Sozialstaates. "Ich
winsche mir, dass die Politiker fernab von den Me-
dien Uber diese Dinge reden. Weil wir sollen nicht
warten, wir missen vielmehr dringendst Taten set-

zen.
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Warum die Gesundheitsreform nun gelingen muss

Keine Zeit zu warten: In Schladming wird derzeit
beim "Austrian Health Forum" tber die Zukunft der
Gesundheitsversorgung diskutiert.

Es ist nichts weniger als die "langfristig groRte bud-
getdre Herausforderung" fir Osterreich: Der Anstieg
der staatlichen Ausgaben fiir die Gesundheit. Das
sagte Christoph Badelt, Prasident des Fiskalrats, bei
der Eroffnung des "Austrian Health Forum" (AHF) in
Schladming am Donnerstag - und zeigte auf, wie
dringend ein Wandel im System ist, um diese Kos-
ten zukiinftig irgendwie stemmen zu kdnnen.

Werbung lberspringen

Die Herausforderungen sind immens, denn: Der de-
mografische Wandel - immer mehr éltere Men-
schen, die mehr gesundheitliche Versorgung brau-
chen, gleichzeitig immer weniger Junge, die ins Sys-
tem einzahlen - bringt das derzeitige System an sei-
ne Grenzen. Demnach werden die Ausgaben fiir Ge-
sundheit bis zum Jahr 2070 um 2,6 Prozent des BIP
ansteigen. Das ist weit mehr als der Anstieg der
Ausgaben fiir Pensionen oder Pflege.

Austrian Health Forum

Vom 28. bis 30. Mai ist Schladming die Denkfabrik
fur die Zukunft des Osterreichischen Gesundheits-
systems: Beim Austrian Health Forum (AHF) disku-
tieren rund 400 Experten aus Medizin, Wissenschaft
und Politik, worauf die Gesundheitsreform in Oster-
reich hinauslaufen soll.

Das Geld muss aus einer Hand kommen

Die Bundesregierung hat sich eine solche Gesund-
heitsreform fiir heuer vorgenommen, der jiingste
Vorstol3 dazu kam vom Tiroler Landeshauptmann
Anton Mattle, der forderte, dass die Lander die Ge-
sundheitsversorgung tibernehmen (mehr dazu lesen
Sie hier). Auch Finanzexperte Badelt bekraftigt in
Schladming, dass das Geld aus einer Hand kommen
muss - im Gegensatz zum zersplitterten derzeitigen
System, wo die Kosten zwischen Bund, Land und
Sozialversicherung von einem Geldgeber zum ande-
ren verschoben werden.

Karlheinz Kornh&usl, steirischer Gesundheitslandes-
rat © KLAUS RANGER

Auch der steirische Gesundheitslandesrat Karlheinz
Kornhausl betonte in seiner Er6ffnungsrede, dass er
als Landespolitiker gerne mehr in der Versorgung
mitreden mochte - ndmlich in der niedergelassenen
Versorgung. "Wenn es in einer Gemeinde keinen
Hausarzt mehr gibt, kann ich das als Gesundheits-
politiker nicht einfach hinnehmen", sagt Kornhausl.
Vor allem im landlichen Bereich werden diese Ver-
sorgungsliicken immer gréBer (mehr dazu lesen Sie
hier).

Osterreicher erwarten Verschlechterungen im Sys-
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Die Osterreicherinnen und Osterreicher hingegen
haben wenig Vertrauen darin, dass der gro3e Wurf
in der Reform gliicken wird: So glauben laut einer re-
prasentativen AHF-Umfrage 68 Prozent der Befrag-
ten nicht, dass es der Politik gelingen wird, die He-
rausforderungen im Gesundheitswesen zu bewalti-
gen. 66 Prozent glauben aulerdem nicht, dass es
Einsparungen im System ohne Leistungskiirzungen
geben kann, vielmehr erachten 82 Prozent Kirzun-
gen bei Leistungen, hohere Selbstbehalte oder Kos-
ten in naher Zukunft im Gesundheitswesen fiir
wahrscheinlich.

OGK-Obmann Peter McDonald erklarte in Schlad-
ming, dass es bei den Leistungen Abstriche geben
wird missen - und zwar dort, "wo die wissenschaft-
liche Evidenz', also die belegte Wirksamkeit, nicht
gegeben ist. Und, so der OGK-Chef, es werde auch
nicht ohne die Eigenverantwortung der Versicherten
gehen: "In Osterreich sind wir europaweit Spitzenrei-
ter bei den Arztbesuchen, mit 13 pro Versichertem
und Jahr". Hier musse man genauer hinschauen.

Ulrike Konigsberger-Ludwig, Staatssekretarin fir Ge-
sundheit © KLAUS RANGER

Patienten steuern - aber wie?

Ein zentrales Thema ist die Patientenlenkung: Der-
zeit kdnnen sich Patientinnen und Patienten in Os-
terreich ja selbststandig an jene Stelle im System
zuweisen, die sie flir angebracht halten. Hier zeigt
die AHF-Umfrage: Die Idee, nach einer Abklarung
durch eine Gesundheits-Hotline einen Arzt oder eine
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Arztin zugewiesen zu bekommen, wird von einer
knappen Mehrheit (53 Prozent) befiirwortet. Fiir ei-
nen rascheren Termin beim Arzt sind sogar 58 Pro-
zent bereit, einen bestimmten Behandlungspfad ein-
zuhalten, beispielsweise die Anmeldung Uber eine
Telefon-Hotline wie etwa der Gesundheitshotline
1450. Christoph Badelt sagte dazu in Schladming:
"Man sollte Uber eine Ambulanzgebiihr zur Steue-
rung nachdenken." Davon wollte Ulrike Konigsber-
ger-Ludwig, Staatssekretarin fiir Gesundheit in der
Diskussion aber nichts wissen: "Selbstbehalte se-
lektieren die sozial Schwachen aus, die dann noch
weniger zum Arzt gehen und sich Hilfe holen’, be-
furchtet sie.

"Keine Zeit zu warten"

Dass eine nachhaltige Reform diesmal gelingen
wird, dafiir stehen die Zeichen laut der Beteiligten
gut, denn: "Der Druck auf das System ist enorm",
sagt Peter McDonald. Und auch Landesrat Korn-
hausl bemdhte ein Zitat von Winston Churchill: "Ver-
schwende keine Krise." Auch Fiskalratsprasident Ba-
delt machte in Bezug auf die Gesundheitsversor-
gung in Osterreich deutlich: "Wir haben keine Zeit
mehr zu warten."

Werbung Uberspringen
Mehr zur Gesundheitsreform

Keine Zeit zu warten: In Schladming wird derzeit
beim "Austrian Health Forum" Uber die Zukunft der
Gesundheitsversorgung diskutiert. Die Kleine Zei-
tung Steiermark bietet aktuelle Nachrichten aus der
Region, Osterreich, Europa und der Welt.

R
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Warum die Gesundheitsreform nun gelingen muss,
Leiche aus Karntner See wird obduziert, Paul Pizze-
ras WM-Song enthiillt und Spott fir 250-Dollar-
Schein mit Trump-Konterfei.

Wichtige Beitrage

Vor 22 Minuten
Alice Samec

Mahnende Worte vom Finanzexperten: Christoph
Badelt beim "Austrian Health Forum" in Schlad-
ming . APA

Warum die Gesundheitsreform nun gelingen muss

Es ist nichts weniger als die "langfristig gro3te bud-
getdre Herausforderung" fiir Osterreich: Der Anstieg
der staatlichen Ausgaben fiir die Gesundheit. Das
sagte Christoph Badelt, Prasident des Fiskalrats, bei
der Eroffnung des "Austrian Health Forum" (AHF) in
Schladming am Donnerstag - und zeigte auf, wie
dringend ein Wandel im System ist, um diese Kos-
ten zukiinftig irgendwie stemmen zu kénnen.

Warum sich Mattles Vorstol3 als kluger Zug erwei-

sen konnte

Streit um Finanzierung: "Die OGK ist zu langsam
und schwerfallig"

Frau angebaggert: Makler brach bei Bierglas-Atta-
cke Helfer die Nase

Der Ubergriff in einer Grazer Bar endete fiir einen
Jugendlichen mit Verletzungen. Der Immobilien-
makler wurde wegen Korperverletzung verurteilt.

www.kleinezeitung.at

Todesursache nicht eindeutig: Leiche im Faaker
See: Obduktion wurde angeordnet

Im Faaker See wurde der Leichnam eines 23-jahri-
gen Lokalbesitzers gefunden. Die Todesursache
bleibt unklar eine Obduktion wurde angeordnet.

www.kleinezeitung.at

Radio-Premiere: Paul Pizzeras WM-Song wurde en-
thiillt

Der 03-"Wecker" am 29. Mai wurde live aus dem
Kurpark in Bad Aussee gesendet: Philipp Hansa hat
Paul Pizzeras WM-Song "Stripes and Stars" vorge-
stellt.

www.kleinezeitung.at

French Open: Tennis-Legende hat Theorie zu Jannik
Sinners Einbruch
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Das Hitze-Drama um Tennis-Superstar Jannik Sin-
ner in Paris beschaftigt weiterhin die Sportwelt. Nun
auBerte sich eine Legende zum Einbruch des ltalie-
ners.

www.kleinezeitung.at

Merkur Versicherung springt erstmals (iber die Milli-
ardenhirde

Die Krankenversicherung der Merkur Versicherung
wachst Uberdurchschnittlich. Im Jahr 2025 erzielte
die Gruppe ein Pramienvolumen von 1,001 Milliar-
den Euro.

www.kleinezeitung.at

Washington: 250-Dollar-Schein mit Trumps Konter-
fei erntet Spott

Fir das 250-jahrige Jubilaum der USA plant das Fi-
nanzministerium einen 250-Dollar-Schein mit Do-
nald Trump auf dem Portrat. Die Plane stoBen auf
Spott.

www.kleinezeitung.at

Clemens Pig: "lch war erstaunt, wie schnell ich
schubladisiert wurde"

Clemens Pig, Favorit im Rennen um den ORF-Chef,
will mehr dsterreichisches Programm und hat keine
Zusage der OVP.

www.kleinezeitung.at

Gartenfragen: Warum rollt die Rose ihre Blatter ein?
Aktuelle Tipps zur Rosenpflege und was jetzt im
Garten zu beachten ist, inklusive Giel3en, Pflanzen
und Schadlingsbekampfung.

www.kleinezeitung.at
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Ich wiinsche Ihnen noch einen schonen Start in ei-
nen erholsames Wochenende!

Werbung uberspringen

Warum die Gesundheitsreform nun gelingen muss,
Leiche aus Karntner See wird obduziert, Paul Pizze-
ras WM-Song enthiillt und Spott fiir 250-Dollar-
Schein mit Trump-Konterfei. Die Kleine Zeitung Stei-
ermark bietet aktuelle Nachrichten aus der Region,
Osterreich, Europa und der Welt. Tickaroo LiveBlog
Post Der Ubergriff in einer Grazer Bar endete fiir ei-
nen Jugendlichen mit Verletzungen. Der Immobili-
enmakler wurde wegen Korperverletzung verurteilt.
Im Faaker See wurde der Leichnam eines 23-jahri-
gen Lokalbesitzers gefunden. Die Todesursache
bleibt unklar eine Obduktion wurde angeordnet. Der
03-"Wecker" am 29. Mai wurde live aus dem Kur-
park in Bad Aussee gesendet: Philipp Hansa hat
Paul Pizzeras WM-Song "Stripes and Stars" vorge-
stellt. Das Hitze-Drama um Tennis-Superstar Jannik
Sinner in Paris beschaftigt weiterhin die Sportwelt.
Nun &uflerte sich eine Legende zum Einbruch des
Italieners. Die Krankenversicherung der Merkur Ver-
sicherung wachst Uberdurchschnittlich. Im Jahr
2025 erzielte die Gruppe ein Pramienvolumen von
1,001 Milliarden Euro. Fir das 250-jahrige Jubildum
der USA plant das Finanzministerium einen 250-Dol-
lar-Schein mit Donald Trump auf dem Portrat. Die
Plane stolRen auf Spott. Clemens Pig, Favorit im
Rennen um den ORF-Chef, will mehr Osterreichi-
sches Programm und hat keine Zusage der OVP. Ak-
tuelle Tipps zur Rosenpflege und was jetzt im Gar-
ten zu beachten ist, inklusive GieRen, Pflanzen und
Schadlingsbekdampfung.

Warum die Gesundheitsreform nun gelingen muss,
Leiche aus Karntner See wird obduziert, Paul Pizze-
ras WM-Song enthiillt und Spott fiir 250-Dollar-
Schein mit Trump-Konterfei. Warum die Gesund-
heitsreform nun gelingen mussEs ist nichts weniger
als die "langfristig gré3te budgetdre Herausforde-
rung" fir Osterreich: Der Anstieg der staatlichen
Ausgaben fiir die Gesundheit. Das sagte Christoph
Badelt, Prasident des Fiskalrats, bei der Er6ffnung
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des "Austrian Health Forum" (AHF) in Schladming
am Donnerstag - und zeigte auf, wie dringend ein
Wandel im System ist, um diese Kosten zukiinftig ir-
gendwie stemmen zu kénnen.Warum sich Mattles

Link 6ffnen
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Vorstol als kluger Zug erweisen kdnnteStreit um Fi-
nanzierung: "Die OGK ist zu langsam und schwerfal-
lig"

APA
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Finanz-Streit: ,,0GK
ist zu langsam*

Debatte um Gesundheitssystem gewinnt
an Scharfe, Steirer wollen mehr Einfluss.

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.

achdem sich Tirols Lan-

deshauptmann Anton
Mattle (OVP) am Mittwoch in
Sachen Gesundheitssystem
fiir ,eine Finanzierung aus
einer Hand"“ ausgesprochen :
hatte, kommt nun eine Debat- :
te ins Rollen. Bereits gestern
stimmten die meisten Lan-
deshauptleute der Idee zu,
dass die Finanzen kiinftig bei
den Bundeslandern lie-
gen sollen, die Steue-
rung hingegen beim
Bund.

¥

i sprungen ist, wo die OGK es

i nicht geschafft hat, Versor-

: gung zu sichern’, sagt Korn-

i hausl und wirft der Osterrei-
¢ chischen Gesundheitskasse

i damit vor, dass sie in einigen

Regionen nicht mehr in der

Lage sei, die Versorgung auf-
: rechtzuerhalten.

Denn: ,Die Realitdt zeigt, die

i OGK ist in ihrer derzeitigen

i

Struktur in vielen Fra-
gen zu langsam und
zu schwerfallig, bis
Entscheidungen bei

So unterstiitzte \9 2 " den Patientinnen
L o .
der steirische Ge- y ﬁ/ und Patienten an-
sundheitslandesrat ‘ 5 } kommen.“ Mit den
Karlheinz Kornhausl - Jkonstruktiven
(OVP) den VorstoR Landeshaupt- Kréften der OGK®, so
gar offentlich beim mann Mario Kornhéusl, habe

Auftakt des Aus-
trian Health Forum
in Schladming. Gegenitiber der
Kleinen Zeitung legt er nach:
,Ich will, dass die Steirer ra-
scher zum Termin und schnel- :
ler zur Behandlung kommen,
daher will ich auch Gestal-
tungsmoglichkeiten fiir den

Kunasek, FP apA

man mehrere Pro-
jekte umgesetzt.
Der steirische Landeshaupt-

i mann Mario Kunasek (FPO)
: sieht die Mattle-Idee ,als

durchaus wertvollen Input in

i die Diskussion“ Das sei ihm
i von Kornhausl in einem Ge-
: sprach bestatigt worden.

niedergelassenen Be- Letzterer ist tiberzeugt:
reich.” SchlieB3lich gehe ,Wenn die Lander
es den Menschen um mehr Verantwortung
die Versorgung, P im niedergelassenen
nicht die Zustandig- ' ".T ¥y Bereich tibernehmen
Kkeit. =4 koénnen, starkt das
Hintergrund der ~t . ) die Versorgungs-
Debatte: Der Kon- - sicherheit und ent-
flikt der Lander mit  Landesrat Karl- lastet gleichzeitig
der OGK-Zentralein  heinz Kornhdusl, die Spitéler* so
Wien spitzt sich VP uanosteiermark  Kornhausl. Fir Ku-

stetig zu. Was in der
Versorgung auf Landerebene
zwischen Politik und der :
Landesstelle der OGK versucht :
wird auszutarieren, wird in
Wien nicht immer goutiert:
,In der Steiermark ist es be-
reits gelebte Praxis, dass das
Land mit innovativen Ver-
sorgungsformen dort einge-

nasek ist dennoch

: klar: ,Details, wie konkrete
i Einsparungspotenziale oder

erwartbare Verwaltungsver-

einfachungen miissen

: noch dargelegt werden, um
Verbesserungen fiir die Pa-
: tienten beurteilen zu kon-

i men."

M. Kloiber,
D. Hubmann, B. Hecke

»

116



Datum:

Autor: -

Verbreitung: 158.891

29.05.2026

Rubrik: Austrian Health Forum

ine aktuelle Umfrage zeigt:

Viele Menschen in Oster-
reich fiihlen sich psychisch be-
lastet - besonders junge Frauen
sind betroffen. Fiir die Erhebung
wurden im Mai 2026 insgesamt
1000 Personen befragt, beauf-
tragt wurde die Umfrage vom
Austrian Health Forum, das am
gestrigen Donnerstag in Schlad-
ming begonnen hat. Dort disku-
tieren rund 400 Experten aus

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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Seiten: 34-35

TAG DER FRAUENGESUNDHEIT

Junge Frauen psychisch
besonders belastet

Psychische Belastung und Einsamkeit nehmen
zu, besonders junge Frauen verspiiren Druck.

Medizin, Wissenschaft und Poli-
tik, wie die Gesundheitsreform
in Osterreich ausgestaltet wer-
den sollte. Wahrend sich 73 Pro-
zent der Befragten korperlich

gesund fiihlen, geben nur 42 Pro-
zent an, psychisch gesund zu
sein. 41 Prozent fiihlen sich ,eher
belastet”, weitere 13 Prozent so-
gar ,sehr belastet” Besonders

austrian
health
forum.

iden:
Zuerschipft
it das Leben

hoch ist die Belastung bei jun-
gen Frauen: 66 Prozent der Frau-
en unter 35 Jahren fithlen sich
psychisch belastet. Bei den
Mannern derselben Altersgrup-
pe sind es 60 Prozent.

Auch Einsamkeit spielt laut
Umfrage eine grof3e Rolle. Insge-
samt geben 35 Prozent der Be-
fragten an, sich zumindest
manchmal einsam zu fihlen.
Besonders betroffen sind erneut
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junge Frauen: Mehr als jede
Zweite unter 35 Jahren fiihlt
sich einsam. Fast jede zweite be-
fragte Person nimmt zudem ei-
ne Zunahme von Einsamkeit im
eigenen Umfeld wahr. Christoph
Horhan, Grinder des Austrian
Health Forum, fordert deshalb
mehr niederschwellige Unter-
stiitzungsangebote, um psy-
chischen Belastungen frith ent-
gegenzuwirken.

Tag fiir
Frauengesundheit

Der Internationale Aktionstag
fur Frauengesundheit findet
jahrlich am 28. Mai statt. Er
wurde 1987 ins Leben gerufen,
um weltweit auf die physi-
schen und psychischen Ge-
sundheitsbedurfnisse von
Frauen aufmerksam zu ma-
chen.

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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Ringen um Gesundheitsreform: ,,Wir sollten nichts tabuisieren“

Austrian Health Forum. Fur Fiskalratschef Christoph Badelt geht der jingste Vorschlag von LH Mattle nicht weit genug.

Von Josef Gebhard

Uber einen Mangel an aktuel-
len Diskussionsthemen miis-
sen sich die Organisatoren
des Austrian Health Forum
wahrlich nicht beschweren.
Fallt doch die heurige Ausga-
be des gesundheitspoliti-
schen  Gipfeltreffens  in
Schladming mitten in die hei-
Re Phase des Ringens um die
Gesundheitsreform.

Erst am Mittwoch hatte
Tirols Landeshauptmann An-
ton Mattle (OVP), aktuell
Chef der LH-Konferenz, seine
Vorstellungen einer seit Jah-
ren geforderten ,Finanzie-
rung aus einer Hand“ présen-
tiert: Auf Landerebene sollen
demnach kiinftig aus einem
Topf Spitdler und die nieder-
gelassene Versorgung finan-

APA/HELMUT FOHRINGER

Badelt warnt vor einer Expl

derG dheitsk .

ziert werden (siehe auch Seite
6). Bisher sind ja fiir Erstere
die Lander, fiir Zweitere die
Sozialversicherung zusténdig.

,,Es braucht eine Finanzie-
rung aus einer Hand*, betont
auch Fiskalratschef Christoph
Badelt in seinem Eroffnungs-

vortrag in Schladming. Er be-
dauert aber, das Mattle in sei-
nem Vorschlag nicht bereit
war, auch gleich die Bundes-
lander-Grenzen bei der Fi-
nanzierung einzureifen. ,Mir
wiirde die Idee eines Bundes-
fonds fiir die Gesundheitsver-

sorgung gefallen, so Badelt.
Das oOsterreichische System,
in dem die eine Seite (der
Bund) Geld einnehme und
die andere Seite (die Lander)
dieses ausgebe, sei hingegen
alles andere als ein gut funk-
tionierender Foderalismus.

In eine é&hnliche Kerbe
schligt auch OGK-Obmann
Peter McDonald. Er praferiert
weniger den Mattle-Vor-
schlag als jenen seiner Salz-
burger Amtskollegin Karoline
Edtstadler (OVP), die die
Kompetenzen fiir die Gesund-
heit génzlich zum Bund ver-
schieben will.

Kosten enteilen

Auf jeden Fall seien tiefgrei-
fende Reformen rasch notig,
betont Experte Badelt. Denn
anders als bei den Pensionen,

wo ab den 2030er-Jahren
eine gewisse Stabilisierung zu
erwarten sei, wiirden die Ge-
sundheitsausgaben in den
kommenden Jahrzehnten un-
gebremst weiter wachsen.
Und das in einem Land, das im
EU-Vergleich ohnehin schon
iiberdurchschnittlich viel in
diesen Bereich investiere.

Verantwortlich fiir den
Anstieg seien die demografi-
sche Entwicklung, in einem
hohen MaRe aber auch die In-
flation sowie der technische
Fortschritt — sprich: immer
teurere Diagnose- und Thera-
pieverfahren.

Wie gegensteuern?

Was laut Badelt ebenfalls pas-
sieren miisse, sei die seit
Ewigkeiten geforderte Har-
monisierung der Kassenleis-

tungen. Nachdenken miisse
man auch {iber das Lukrieren
zusétzlicher Einnahmen -
auch wenn man damit ein
politisches Minenfeld betritt.
Im Idealfall lieRen sie sich mit
mehr Beschéftigung und ho-
herer Entlohnung erzielen,
moglich seien aber auch eine
grofere Selbstbeteiligung der
Patienten. ,Eine einseitige
Verteufelung bringt nichts®,
appelliert Badelt. ,,Wir sollten
nichts tabuisieren.”

Fiir den Experten fokus-
siere sich am Gesundheitsthe-
ma die Diskussion iiber die
Zukunft des Sozialstaates.
,lch wiinsche mir, dass die
Politiker fernab von den Me-
dien iiber diese Dinge reden.
Weil wir sollen nicht warten,
wir miissen vielmehr drin-
gendst Taten setzen.“

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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Nachstes Thema, die Gesundheitsreform. Da hat
der Tiroler Landeshauptmann diese Woche vorge-
schlagen, man solle doch Spitéler und den niederge-
lassenen Bereich gemeinsam planen und finanzie-
ren. Das aber nicht bundesweit, sondern jeweils in
den Bundeslandern. Einen gemeinsamen Plan von
Bund, Landern und Kassen gibt es bisher aber nicht.
Dieser soll im Rahmen der Reformpartnerschaft ge-
funden werden. Jedenfalls die Eckpunkte bis zum
Sommer. Kann daraus etwas werden? Katja Attofer
hat nachgefragt beim Austrian. Health Forum, das
zurzeit in Schladming mit zahlreichen Politikerinnen
und Experten aus dem Gesundheitsbereich stattfin-
det. Keine Bundeslandergrenzen mehr, sondern Ge-
sundheitsregionen oder uberhaupt alles zentral.
Oder ganz anders Landerfonds, wie sie der Tiroler
Landeshauptmann diese Woche vorgeschlagen hat.
Ideen fir die Gesundheitsreform gibt es sehr viele,
oft auch einander diametral Widersprechende. Der
steirische Gesundheitslandesrat Karl-Heinz Korn-
hausl von der OVP will jedenfalls rasch Lésungen.
Das Faktum ist, und es erwarten sich alle zu Recht,
dass wir jetzt ins Tun kommen. Es liegen viele Vor-
schlage am Tisch, es ist jeder. dass man intensiv
darliber diskutiert. Und ich kann auch dem Vor-
schlag von Landeshauptmann Matle prinzipiell et-
was abgewinnen. Namlich, dass Ordinationen und
Spitdler nicht mehr getrennt, sondern kiinftig ge-
meinsam geplant und aus einem Fonds finanziert
werden. Aber in jedem Bundesland fiir sich. Wir ma-
chen das in der Steiermark seit kurzer Zeit, auch
aus der Not heraus, weil wir ganze Bezirke hatten,
die in einzelnen Fachern ohne Versorgung da ge-
standen sind. jetzt da kassenarztliche Leistungen in
unseren Spitdlern anbieten. Karntens Landesratin
Beate Brettner, SPO, iibt massive Kritik an der OGK.

Wir haben ein BVE ausgeschrieben im Jahr 2024.
Ein Trager hat den Zuschlag bekommen, aber der
Vertrag von der Sozialversicherung mit dem Trager
hat 15 Monate gebraucht, bis er unterschrieben
wird. Und sowas geht nicht. Und deshalb bin ich, al-
so das kann ich einmal ausschlieBen, gegen Zent-
ralisierungen, weil dann waren Bundeslander, die
weit weg sind vom Zentrum, benachteiligt. Wir se-
hen das bei der 6sterreichischen Gesundheitskasse,
die ja jetzt zentral in Wien gesteuert wird, dass wir
hier Nachteile haben. Und an Gesundheitsregionen
statt Bundeslandgrenzen glauben die rote Karntne-
rin und der schwarze. Steirer nicht. Dazu sagt Ge-
sundheitsstaatssekretarin Ulrike Konigsberger Lud-
wig, SPO. Ob es Gesundheitsregionen geben wird,
das kann ich heute noch nicht beantworten, aber ich
bin schon Uberzeugt davon, dass es sehr wichtig
sein wird, dass die Bundeslander Grenzen iiberwun-
den werden. Aber wie weit das gehen wird und ob
man die so lang geforderte gemeinsame Finanzie-
rung und Planung im Gesundheitsbereich diesmal
wirklich schafft, dazu sagt die Staatssekretarin. Das
wird aus meiner Sicht zum heutigen Zeitpunkt, wo
wir eben diese vielen unterschiedlichen Konzepte
auch auf dem Tisch haben, noch zu diskutieren. Wie
weit man noch voneinander entfernt ist, zeigt sich
jedenfalls auf die Frage, wer kiinftig entscheidet, wo
ein Spital steht und wo nicht. Erst die Staatssekreta-
rin, dann ihre Karntner Parteikollegin. Man muss
sich tatsachlich auch gemeinsam Uberlegen, wie
man auch Bundeslander libergrenzend bei den Spi-
talern eine gute gemeinsame Steuerung und Pla-
nung auf den Weg bringen kann. Ich hoffe, dass wir
das regional tun koénnen, weil wir im Bundesland
dann selber den Bedarf sicherlich... besser abschat-
zen konnen, als wir das von einer Zentrale aus steu-
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ern konnten. Ein groRer Wurf wird das jedenfalls bis
zur Jahresmitte wohl eher nicht.
Link 6ffnen N

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuléssig. 123
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Schladming'de ,Austrian Health Forum': Artan saglik harcamalari

ve reforma ihtiyag

Documantary-stale editorial photograudh in Scladming turing Austrian Health
Forum: a risina public health spendina

Schladming'de dizenlenen Austrian Health Fo-
rum'da demografik degisim, artan kamu saglik har-
camalari ve hasta yonlendirmesi tartisildi. Saglk gi-
derlerinin 2070'e kadar GSYH'nin yuizde 2,6'sina ka-
dar yikselebilecegi, halkin gogunlugunun siyasetin
¢6zUm uretecegine inanmadidi vurgulandi.
Schladming, 29.05.2026 - Avusturya'da diizenlenen
Austrian Health Forum'da gelecegin saglik hizmetle-
ri konusuldu; artan kamu harcamalarinin 6nemli bir
zorluk oldugu vurgulandi.

Forumda finans uzmani Christoph Badelt uyarici
sozler sarf etti. Demografik degisimin daha fazla
yasli niifus ve daha az geng katki saglayan kisi anla-
mina geldigi, bunun mevcut sistemi zorladigi belirtil-
di.

Sunulan analizlere gore saglhk harcamalari 2070 yili-
na kadar gayri safi yurt ici hasilanin (GSYH) yaklasik
ylzde 2,6'sina kadar yikselebilir; bu artisin emeklilik
veya bakim giderlerindeki artistan daha biytik olabi-
lecegi ifade edildi.

Katilimcilar saglik sisteminde acil reform gerekliligi-
ne dikkat gekti. Yapilan ankete gore Avusturyalilarin
ylzde 68'i siyasetin bu zorluklar etkili bicimde ¢oze-
bilecegine inanmiyor.

Hasta yonlendirmesi forumun merkezi konularindan
biriydi. Daha verimli hekim ziyaretleri i¢in bir saghk
hatti kurulmasini gogunluk destekliyor.

Etkinlikte ayrica Avusturya’'nin kisi basina doktor zi-
yaretlerinde Avrupa’da 6nde olduduna dair tespitler
dile getirildi ve bu durumun planlama ihtiyacini artir-
digina isaret edildi.

Schladming'de dizenlenen Austrian Health Fo-
rum'da demografik degisim, artan kamu saglik har-
camalari ve hasta yonlendirmesi tartisildi. Saghk gi-
derlerini... Neue Heimat Zeitung Schladming,
29.05.2026 - Avusturyada diizenlenen Austrian
Health Forum'da geleceg@in saglik hizmetleri konu-
suldu; artan kamu harcamalarinin énemli bir zorluk
oldugu vurgulandi. Forumda finans uzmani Ch
Schladming, 29.05.2026 - Avusturya'da diizenlenen
Austrian Health Forum'da gelecegin saglik hizmetle-
ri konusuldu; artan kamu harcamalarinin énemli bir
zorluk oldugu vurgulandi.

Forumda finans uzmani Christoph Badelt uyarici
sOzler sarf etti. Demografik degisimin daha fazla
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yash nifus ve daha az geng katki saglayan kisi anla-
mina geldigi, bunun mevcut sistemi zorladi§i belirtil-
di.

Sunulan analizlere gore saglik harcamalari 2070 yili-
na kadar gayri safi yurt ici hasilanin (GSYH) yaklasik
yuzde 2,6'sina kadar yikselebilir; bu artisin emeklilik
veya bakim giderlerindeki artistan daha buyuk olabi-
lecegi ifade edildi.

Katilimcilar saglik sisteminde acil reform gerekliligi-
ne dikkat ¢ekti. Yapilan ankete gore Avusturyalilarin
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ylzde 68'i siyasetin bu zorluklari etkili bicimde ¢oze-
bilecegine inanmiyor.

Hasta yonlendirmesi forumun merkezi konularindan
biriydi. Daha verimli hekim ziyaretleri igin bir saglik
hatti kurulmasini gogunluk destekliyor.

Etkinlikte ayrica Avusturya'nin kisi basina doktor zi-
yaretlerinde Avrupa'da onde olduduna dair tespitler
dile getirildi ve bu durumun planlama ihtiyacini artir-
digina isaret edildi.

»
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Radio Burgenland - Fri, 29 May 2026 15:00:28 CEST - Radio

Burgenland Nachmittag

Zur geplanten Gesundheitsreform hat der Vorschlag
vom Tiroler Landeshauptmann Matle fiir Aufsehen
gesorgt. Seine Idee spielt Heeler und den niederge-
lassenen Bereich gemeinsam planen und finanzie-
ren, aber nicht bundesweit, sondern jeweils in den
Bundeslandern. Ein gemeinsamer Plan soll im Rah-
men der Reformpartnerschaft gefunden werden.
Aber ist das realistisch? Katja Arthofer hat sich bei
Politikerinnen, Politikern und Experten am Austrian
Health Forum umgehort. Der schwarze steirische
Landesrat Kornhausl will jetzt rasch Lésungen. Es
liegen viele Vorschlage am Tisch. Es ist jeder, es
wahrt jedenfalls, dass man intensiv dariber disku-
tiert. Und ich kann auch dem Vorschlag von Landes-
hauptmann Matle prinzipiell etwas ab... Dass also

Link offnen

Lander kiinftig Ordinationen und Spitdler gemein-
sam planen, die OGK wiirde dadurch entmachtet.
Das wiirde auch Karntens Landesratin Bretten AS-
PO gefallen. Sie kritisiert die Kassen massiv. Und
deshalb bin ich, also das kann ich einmal ausschlie-
Ren, gegen Zentralisierungen, weil dann waren Bun-
deslander, die weit weg sind vom Zentrum, benach-
teiligt. Die Karntnerin will weiter im Land entschei-
den, wo kiinftig ein Spital steht. lhre Parteikollegin
im Bund, Staatssekretarin Konigsberger Ludwig
Sack, hingegen. Man muss sich tatsachlich auch
gemeinsam Uberlegen. wie man auch Bundeslander
Ubergrenzend bei den Spitalern eine gute gemeinsa-
me Steuerung und Planung auf den Weg bringen
kann. Ist man also noch weit voneinander entfernt?

R

Buzz Gesamt: 4 Reach gesamt: 929.813

Radio Burgenland | Radio Salzburg | Radio Kaernten | Radio Vorarlberg
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Radio 4/4 am Tag der Nachbarschaft in Deutsch Wagram

Zur geplanten Gesundheitsreform hat der Vorschlag
vom Tiroler Landeshauptmann Matle fiir Aufsehen
gesorgt. Seine Idee spielt Heeler und den niederge-
lassenen Bereich gemeinsam planen und finanzie-
ren, aber nicht bundesweit, sondern jeweils in den
Bundeslandern. Ein gemeinsamer Plan soll im Rah-
men der Reformpartnerschaft gefunden werden.
Aber ist das realistisch? Katja Arthofer hat sich bei
Politikerinnen, Politikern und Experten am Austrian
Health Forum umgehort. Der schwarze steirische
Landesrat Kornhausl will jetzt rasch Lésungen. Es
liegen viele Vorschlage am Tisch. Es ist jeder, es
wahrt jedenfalls, dass man intensiv dariber disku-
tiert. Und ich kann auch dem Vorschlag von Landes-
hauptmann Matle prinzipiell etwas ab... Dass also

Link offnen

Lander kiinftig Ordinationen und Spitdler gemein-
sam planen, die OGK wiirde dadurch entmachtet.
Das wiirde auch Karntens Landesratin Bretten AS-
PO gefallen. Sie kritisiert die Kassen massiv. Und
deshalb bin ich, also das kann ich einmal ausschlie-
Ren, gegen Zentralisierungen, weil dann waren Bun-
deslander, die weit weg sind vom Zentrum, benach-
teiligt. Die Karntnerin will weiter im Land entschei-
den, wo kiinftig ein Spital steht. lhre Parteikollegin
im Bund, Staatssekretarin Konigsberger Ludwig
Sack, hingegen. Man muss sich tatsachlich auch
gemeinsam Uberlegen. wie man auch Bundeslander
Ubergrenzend bei den Spitalern eine gute gemeinsa-
me Steuerung und Planung auf den Weg bringen
kann. Ist man also noch weit voneinander entfernt?

R
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Gesundheitsreform: Weit und breit keine Einigung in Sicht

In zentralen Fragen bestehen schier uniiberbriickba-
re Gegensatze.. Das wurde beim Zusammentreffen
der Protagonisten beim Austrian Health Forum
deutlich.
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Fast ein Jahr ist es her, dass sich Bund und Lénder
im Rahmen der sogenannten "Reformpartnerschaft"
auch auf eine grundlegende Neuaufstellung des zu-
sehends unter finanziellen Druck geratenden Ge-
sundheitssystems verstandigt haben. Seitdem ma-

chen die diversesten Konzepte und Forderungen zur
Effizienzsteigerung die Runde - von einer Zentralisie-
rung der Zustandigkeit beim Bund bis hin zu Regio-
nen-Modellen.

Eine Einigung der Verantwortlichen dirfte aber noch
meilenweit entfernt sein. Das wird aktuell auch
beim Austrian Health Forum in Schladming offen-
sichtlich, das inhaltlich heuer ganz im Zeichen der
mihsamen Reformverhandlungen steht.

Da waren einmal die Sozialversicherungen, die sich
am liebsten ein Gesundheitssystem wiinschen, das
idealerweise zentral geplant, gesteuert und finan-
ziert wird. Derzeit sind ja fiir die Spitaler die Lander
zustandig, die Kassen hingegen fiir die niedergelas-
sene Versorgung, was zu erheblichen Ineffizienzen
fuhrt. "Ich verstehe nicht, warum wir hier so den Fo-
deralismus hochhalten’, sagt OGK-Obmann Peter
McDonald im Rahmen einer Podiumsdiskussion.
"Es sollen weniger, nicht mehr Personen am Tisch
sitzen, damit Entscheidungen leichter getroffen wer-
den kénnen."

Skeptisch kommentiert er den jlingsten Vorschlag
von Tirols Landeshauptmann Anton Mattle, Spitaler
und Ordinationen aus einem Topf zu finanzieren. Al-
lerdings ware dieser Topf auf Lander-Ebene ange-
siedelt. "Die Rede ist von einer Finanzierung aus ei-
ner Hand, tatsachlich waren es aber neun Hande",
sagt McDonald.

Lander-Bedenken

Seine Zentralisierungswiinsche treiben hingegen
wiederum die Landervertreter auf die Barrikaden:
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"Eine komplette Zentralisierung ware ein Nachteil
fur Lander", warnt Karntens Gesundheitslandesratin
Beate Prettner (SPO). Sie befiirchtet, dass man von
Wien aus schwer die unterschiedlichen Bedirfnisse
auf regionaler Ebene einschatzen konne. "Wir sind
es, die das Ohr direkt bei den Menschen haben. Nur
wir bekommen regionale und lokale Herausforde-
rungen mit." Was sie sich immerhin vorstellen kann,
ist eine bundesweite Bilindelung aller geplanten Di-
gitalisierungsprojekte in einer zuletzt diskutierten E-
Health-Agentur.

Lohngefalle

Zudem misste endlich das Lohngefélle bei Be-
schaftigten im Gesundheitssystem beseitigt wer-
den, das zwischen den Bundeslandern besteht. Es
fihrt dazu, dass sich die Lander die Fachkrafte ge-
genseitig abwerben.

Fiskalratschef Christoph Badelt kann Prettners Sor-
gen nicht nachvollziehen: "Es wird kein Armelscho-
ner am Wiener Stubenring (Adresse des Gesund-
heitsministeriums, Anm.) entscheiden, was in einem
Karntner Seitental passieren soll."

Am Stubenring und anderswo denkt man unterdes-
sen immer lauter auch dariiber nach, wie man zu-
satzliches Geld ins System bringen kdonnte. Badelt
wie McDonald wollen auch die Patienten starker in
die Pflicht nehmen. Denkbar sind zusatzliche
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Selbstbehalte oder die Wiedereinfiihrung einer Am-
bulanzgebiihr. Dies hatte im Idealfall auch einen
Lenkungseffekt. Sprich: Die Patienten suchen nur ei-
ne Ambulanz auf, wenn dies auch tatsachlich medi-
zinisch gerechtfertigt ist.

Negative Selektion

Mit solchen Vorstellungen stol3en sie allerdings im
Gesundheitsministerium auf taube Ohren: "Mit
Selbstbehalten und Ambulanzgebiihren erfolgt eine
negative Selektion’, beflirchtet Staatssekretarin Ulri-
ke Konigsberger-Ludwig (SPO). "Gewisse Gruppen
gehen dann nicht mehr zum Arzt, nétige Behandlun-
gen erfolgen dann nicht rechtzeitig, unterm Strich
kostet das dann noch mehr Geld." Stattdessen
macht sie sich einmal mehr fiir die rote Allzweck-
waffe, vermdgensbezogene Steuern stark. "In der
derzeitigen Koalition ist ihre Einflihrung nicht mog-
lich, man muss aber Visionen haben."

Mehr Zaungast als aktiver Beteiligter in den aktuel-
len Verhandlungen ist die Arztekammer. Deren Pra-
sident Johannes Steinhart stort vor allem eines: Im-
mer wieder werde der Arzteschaft der schwarze Pe-
ter zugeschoben, wo es doch eigentlich um Struk-
turprobleme gehe. Als Beispiel nennt er die zuletzt
immer wieder ventilierten Bestrebungen, Wahlarzte
auch fir die kassenarztliche Versorgung einzuspan-
nen.

»
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OE1 - Sat, 30 May 2026 08:07:16 CEST - O1 Journal um acht

Von einer echten Gesundheitsreform, davon ist Os-
terreich wohl noch meilenweit entfernt. Diesen Ein-
druck bekommt man jedenfalls beim Austrian
Health Forum, das gerade in Schladming stattfindet.
Einige Bundeslander wollen ihren Einfluss auf Spita-
ler behalten. Nicht alle glauben an Gesundheitsre-
gionen. Mit dem Finger wird auf die Sozialversiche-
rung gezeigt. Der aktuelle OGK-Chef Peter McDo-
nald, er verhandelt die Reformpartnerschaft von
Bund, Landern und Kassen mit, weist die Kritik zu-
rick. Er meint, eine Systembehandlung scheitere
bisher immer an Lander- und Systemgrenzen. Katja
Tofer hat mit Peter McDonald gesprochen.

Ich glaube, das Thema Finanzierung aus einer Hand
gibt es seit 20, 30 Jahren. Die Experten wissen
schon sehr lange, dass wir hier im System ein Up-
date brauchen. Und jetzt ist es mittlerweile auch Be-
volkerungswissen. Und jetzt braucht es nur noch
den Mut der Politik.

Wird es diesen Mut diesmal geben?

Ja, weil es notwendig ist, dass wir fiir die nachsten
25 Jahre, in denen wir 50 Prozent mehr Giber 65-Jah-
rige haben werden, die doppelt so viele medizini-
sche Leistungen brauchen, auch finanzieren wollen.
Und da missen wir jetzt die MalRnahmen einleiten.

Aber wir haben aus den Bundeslandern schon ge-
hort: Von Wien aus lasse ich mir kein Spital zusper-
ren. Warum glauben Sie trotzdem, dass es diesmal
etwas wird?

Ich kann mich an den Vorschlag von Landeshaupt-
frau Karoline Edtstadler erinnern, und die sagt:

Lasst uns das neu denken und auf Bundesebene ge-
hen.

Aber andere sagen etwas anderes. Das heil}t, die
Bundeslander sind sich bis jetzt auch nicht einig,
ziehen nicht an einem Strang. Der rote Wiener Blir-
germeister will etwas vollig anderes als zum Bei-
spiel das, was der schwarze Tiroler vorgeschlagen
hat.

Ja, das wird jetzt die Kunst sein, hier gute Kompro-
misse zu finden. Aber der Kompromiss soll kein fau-
ler sein, sondern ein guter, der uns im System hilft,
das Geld so einzusetzen, dass wir auch kinftig der
Pensionistin mit 70 die Hifte bezahlen kdnnen, weil
wir das als Teil unserer DNA sehen, dass der medi-
zinische Fortschritt zu 100 Prozent zuganglich blei-
ben muss.

Aber was heillt das konkret? Heillt das konkret,
Bundeslandergrenzen werden im Gesundheitsbe-
reich sozusagen gesprengt und es wird kiinftig in
Regionen gedacht?

Ich mdéchte jetzt nichts aus den Verhandlungen aus-
plaudern, aber wir wissen alle: Es gibt Handlungsbe-
darf. Wir wissen, es liegen unterschiedliche Per-
spektiven vor. Aber allen ist klar, es braucht eine L6-
sung, die fir die nachsten Jahre und Jahrzehnte
tragfahig ist.

Die Lander beschweren sich zuletzt ganz massiy,
dass die Sozialversicherung, die Krankenkassen, so
bremsen wiirden. Sie sind aktuell der OGK-Vorsit-
zende. Bremsen Sie?

Nein, wir bremsen nicht. Aber wir haben die Aufga-
be, im Sinne der Versicherungsgemeinschaft nicht
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mehr Geld auszugeben, als wir einnehmen. Deswe-
gen haben wir jetzt auch MalRnahmen eingeleitet,
wo wir mit zusatzlichen Eigenbeitragen im Kranken-
transportbereich, aber auch mit anderen Mal3nah-
men darauf schauen, dass wir in Zukunft mit dem
Geld auskommen. Das ist unsere Aufgabe. Wir sind
eine solidarische Versicherung, aber wir wollen
auch fur die Zukunft sicherstellen, dass die Men-
schen das bekommen, was sie brauchen.

Die Karntner Landesratin erzahlt, dass ein neues Pri-
marversorgungszentrum schon ganz fix war in
Karnten, aber die Bewilligung der Krankenkassen 15
Monate gedauert hat. Der steirische Landesrat er-
zahlt, dass Kassenstellen nicht besetzt werden und
sie das deshalb jetzt in den Spitalern ibernehmen
mussten. Liegt das Problem also doch bei Ihnen,
bei den Krankenkassen?

Nein, ganz im Gegenteil. Das steirische Beispiel ist
ein sehr gutes Beispiel. Das war in einer Phase, in
der wir es nicht geschafft haben, einen Arzt zu mo-
bilisieren. Gemeinsam mit der KAGes ist es uns
dann gelungen, einen Arzt der KAGes dort einzuset-
zen, aber die Sozialversicherung bezahlt dafiir. Es
ist natlirlich herausfordernd da und dort, aber ich
glaube, man darf in der Diskussion nicht vergessen:
Wir haben Bestnoten von der OECD fiir unser Ge-
sundheitswesen. Wir haben 99 Prozent Abdeckung
bei den sogenannten Unmet Needs, wir haben eine
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fast 100-prozentige Krankenversicherung in Oster-
reich. Also wir stehen hier gut da. Aber wir werden
neue Reformen brauchen, ein Update brauchen, um
das System auch fiir die nachste Zeit sichern zu
koénnen.

Wird das bis Jahresmitte gelingen, wie sich das
Bundeskanzleramt das wiinscht?

Ich leite nicht den Prozess, darum kann ich nichts
Uber die Zeitschiene sagen. Ich bringe mich ein, und
wir als Sozialversicherung sind gewillt, mehr Verant-
wortung zu tibernehmen.

Es sind eben aber jetzt so viele Vorschlage da. Kann
das liberhaupt noch klappen bis Jahresmitte? Man
ist ja offenbar immer noch in der Vorschlagsphase.

Ich bin nicht der, der den Prozess steuert. Wir brin-
gen uns ein. Wir haben konkrete Vorschlage ge-
macht, und wir sind der Meinung, die Sozialversi-
cherung kann mehr Verantwortung tibernehmen. Ich
glaube, wir zeigen, dass wir mit dem Geld sehr effi-
zient umgehen. Das hat uns auch der Rechnungs-
hof bescheinigt, dass wir hier sicher im Vorteil sind
im Vergleich zu den Ausgabensituationen im Spi-
talsbereich.

Sagt der aktuelle OGK-Chef Peter McDonald zum
Ringen um eine echte Gesundheitsreform.
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Noch sind wir weit entfernt von einer echten Ge-
sundheitsreform. Das zeigt sich beim laufenden
Austrian Health Forum in Schladming. Die Bundes-
lander und die Sozialversicherung streiten immer
noch um Kompetenzen und die Lander werfen der
osterreichischen Gesundheitskasse OGK vor, Refor-
men zu blockieren. OGK-Chef Peter McDonald weist
die Kritik zurlick. Wir bremsen nicht, aber wir haben
die Aufgabe im Sinne der Versicherungsgemein-
schaft nicht mehr Geld auszugeben, als wir einneh-
men. Deswegen haben wir jetzt auch Mallnahmen
eingeleitet, wo wir mit zusatzlichen Eigenbeitragen
im Krankentransportbereich, aber auch mit anderen
MalRnahmen dort drauf schauen, dass wir jetzt in
der Zukunft mit dem Geld auskommen. Karntner
Landesratin erzahlt, dass ein neues Priméarversor-
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gungszentrum schon ganz fix war in Karnten, aber
die Bewilligung der Krankenkassen 15 Monate ge-
dauert hat. Der Steirische Landesrat erzahlt, dass
Kassenstellen nicht besetzt werden und sie deshalb
das jetzt in den Spitdlern ibernehmen haben mis-
sen. Also liegt das Problem doch bei den Kranken-
kassen? Nein, ganz entgegen. Das steirische Bei-
spiel ist ein sehr gutes Beispiel. Das war in einer
Phase, wo wir es nicht geschafft haben, einen Arzt
hinzumobilisieren. Und gemeinsam mit der Kages
ist es uns dann gelungen, einen Arzt aus der Kages
dort hinzubringen, aber die Sozialversicherung be-
zahlt dafiir. Sagt OGK-Chef Peter McDonald im In-
terview mit Katja Arthofer. Eigentlich hatten die Eck-
pfeiler der Gesundheitsreform bis Jahresmitte ste-
hen sollen.

N
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"Sie sind nicht in jedem Spital gut versorgt"

Interview. Krankenhaus-Berater Daniel Walker er-
klart, warum sich im Gesundheitssystem nicht alles
ums Bett drehen darf und warum zukiinftig das
Krankenhaus zu Patienten nach Hause kommen

wird.

Spitalsbehandlungen sind der grolRe Kostenfaktor
im Gesundheitssystem. Sie attestieren Osterreich
eine Ubertriebene Bettenzentriertheit: Warum ist der
Fokus aufs Spitalsbett schlecht fiir die Gesund-
heitsversorgung?

Martin Walker: Weil die Zukunft der hochspeziali-
sierten Medizin ambulant ist. Das sind neue Verfah-
ren, zum Beispiel in der Krebs-Behandlung, die
hochwirksam sind, wenig Nebenwirkungen machen
und fir die ein Aufenthalt im Krankenhaus nicht not-
wendig ist. Wenn Sie aber diese Bettenzentriertheit
haben, dann miissen Sie sich immer fragen: Wer be-
zahlt diese modernen Behandlungen? Bezahlt wird
nur, wenn es stationar ist: Und der Patient, der ei-
gentlich gar kein Bett braucht, muss im Kranken-
haus aufgenommen werden, dort tibernachten, wie-
der entlassen werden - ein riesiger Aufwand fir et-
was, was der Patient gar nicht braucht.

Und oft auch nicht mochte, denn wer ist schon ger-

ne im Krankenhaus.

Es hat viele Vorteile, nicht im Krankenhaus zu sein:
Ich kann mir keinen Spitalskeim einfangen, bei alte-
ren Menschen vermeiden wir, dass sie im Kranken-
haus ein Delir, also einen schweren Verwirrtheitszu-
stand, entwickeln. Wir sehen in anderen L&ndern,
dass es zum Beispiel in der Krebsbehandlung gar
keine stationdren Aufenthalte mehr braucht. Das
hat die moderne Medizin erst in den letzten Jahren
ermoglicht. Doch die Bettenzentriertheit kann hier
ein Hindernis fir solche Innovationen sein. Und da-
zu kommt: Die Leute denken, in jedem Spital sind
sie gut versorgt - doch das ist nicht der Fall.

Werbung uberspringen
Zur Person

Der Schweizer Daniel Walker ist Berater, Dozent,
Buchautor und leitet eine grolRe Krankenhausbera-
tung in der Schweiz. Er ist Herausgeber des Buches
"Lean Hospital".

Walker war zu Gast beim "Austrian Health Forum" in
Schladming, wo sich 400 Experten aus Gesundheit
und Politik tber die Zukunft der Versorgung austau-
schen.

Wie meinen Sie das?

Einfach ins nachste Krankenhaus zu gehen, kann ei-
ne ganz schlechte Idee sein. Denn: Die Routine
spielt im Umgang mit vielen Krankheiten eben eine
grole Rolle fir die Qualitat der Behandlung. Es geht
um die Fallzahlen, die ein Krankenhaus hat: Das ho-
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ren viele nicht gern, aber ein Spital mit 300 Gebur-
ten, das ergibt einfach keinen Sinn! Das sind zu we-
nige, um eine Routine fir die Falle zu entwickeln, wo
es zu Komplikationen kommt. In der Schweiz muss-
ten solche Krankenhauser dann auch deshalb zu-
machen, weil niemand mehr dort arbeiten wollte:
Gibt es zu geringe Fallzahlen, ist das ja auch fiir Arz-
te und Pflegepersonal nicht interessant.

Trotzdem sorgen SpitalsschlieBungen oder Verle-
gungen von Abteilungen fiir sehr viel Unzufrieden-
heit und Sorgen in der Bevolkerung. Zu Unrecht?

Wenn ich ein Spital schlieRe oder verlege, muss ich
der Bevolkerung sehr gut erklaren, warum ich das
mache. Wenn dort keine Arztin, kein Arzt mehr ar-
beiten will, wenn die Rettung Patienten dort nicht
mehr hinbringt, weil die Qualitat nicht stimmt, und
Patienten selbst dort nicht hingehen wollen, ist es
alternativlos. Ich wiirde es dann so kommunizieren:
Wir transformieren dieses Spital in ein Gesundheits-
zentrum mit vielen ambulanten Leistungen, zum
Beispiel. Und wenn es dann in der Region einen Not-
fall gibt, bringt der Hubschrauber den Patienten in
das grolRe Krankenhaus, wo Routine und Qualitat
stimmen.

Sie haben beim Austrian Health Forum auch das
Konzept des "Krankenhaus zuhause" vorgestellt:
Welche Vorteile hat es, wenn das Krankenhaus nach
Hause kommt?

Es geht darum, die Leistung des Spitals bei den Pa-
tienten zu Hause zu erbringen, mit derselben Sicher-
heit und Qualitat, durch Arztinnen und Arzte und
Pflegende aus dem Spital. In den USA und der
Schweiz wird das schon gelebt, in Skandinavien
werden sogar Intensiv-Patienten zuhause betreut.
Die Zufriedenheit ist bei Patienten und Mitarbeitern
extrem gut.

Fir welche Patientengruppen ist das denn realis-
tisch?

Erstaunlicherweise gibt es ganz wenige Einschran-
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kungen. Wir haben gerade eine Studie dazu in ei-
nem Krankenhaus gemacht: Mit aller Vorsicht und
Zuriickhaltung konnten wir 20 Prozent der Patienten
das Krankenhaus zuhause anbieten. Der Treiber hin-
ter dieser Entwicklung ist natdrlich die Technologie.

Sie meinen zum Beispiel die Einbindung von Kiinstli-
cher Intelligenz in die Patienteniiberwachung?

Genau, mittels neuer Technologien kann ich eine
ganz andere Sicherheit gewahrleisten. KlI-Systeme
konnen anhand von Patientendaten vorhersagen,
wann ein Problem auftreten wird. Und das medizini-
sche Team kann schon beim Patienten sein, bevor
es Uberhaupt zum Problem kommt.

Wie sieht nun das Krankenhaus der Zukunft aus?

Das Krankenhaus der Zukunft gibt dem Patienten
das, was er oder sie jetzt gerade braucht. Und wenn
das ein Bett ist, dann soll er das kriegen. Aber das
Krankenhaus der Zukunft ist so aufgestellt, dass es
nur die Leistungen anbietet, die es in ausreichend
groBer Anzahl und Qualitat erbringen kann.

Woran es in Osterreich massiv hapert, ist die gesun-
de Lebensspanne: Wir haben zwar eine hohe Le-
benserwartung, verbringen aber rund 16 bis 20 Jah-
re in mittelmaRiger bis schlechter Gesundheit. Wie
kommt mehr Vorsorge ins System?

Der Schliissel ist die Personalisierung: Wir kennen
alle die Vorsorgeempfehlungen, iss und trink weni-
ger, beweg dich mehr. Machen tut es aber keiner,
weil es mich personlich nicht anspricht - Menschen
brauchen auf sie zugeschnittene Empfehlungen fiir
ein gesundes Leben. Ein Helfer kann hier ein Ge-
sundheitscoach sein: Eine Person, die meine erste
Ansprechperson bei Gesundheitsfragen ist, die ich
kenne, die ich anrufen kann. Das muss kein Arzt
sein, das kann zum Beispiel eine Pflegefachkraft
sein. Wir Schweizer leben (ibrigens finf Jahre lan-
ger in Gesundheit als die Osterreicher - vielleicht
kann ja das schon ein Anreiz sein (lacht).
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Werbung Uberspringen
Mehr zu steirischen Spitalern
Krankenhaus-Berater Daniel Walker erklart, warum
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sich im Gesundheitssystem nicht alles ums Bett
drehen darf und warum zukiinftig das Krankenhaus
zu Patienten nach Hause kommen wird. Die Kleine
Zeitung Steiermark bietet aktuelle Nachrichten aus
der Region, Osterreich, Europa und der Welt.
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Sie sind nicht
in jedem Spital
gut versorgt”

INTERVIEW. Krankenhausberater Daniel
Walker erklart, warum sich im Gesund-
heitssystem nicht alles ums Bett drehen
darf und warum kiinftig das Krankenhaus
zu Patienten nach Hause kommen wird.

Von Sonja Krause

pitalsbehandlungensind der
SgroBe Kostenfaktor im Ge-

sundheitssystem. Sie attes-
tieren Osterreich iibertriebene
Bettenzentriertheit: Warum ist
der Fokus aufs Spitalsbett
schlecht fiir die Versorgung?
MARTIN WALKER: Weil die Zu-
kunft der hochspezialisierten
Medizin ambulant ist. Das sind
neue Verfahren, zum Beispiel in
der Krebs-Behandlung, die hoch-
wirksam sind, wenig Nebenwir-
kungen machen und fiir die ein
Aufenthalt im Krankenhaus
nicht notwendig ist. Wenn Sie
aber diese Bettenzentriertheit
haben, dann miissen Sie sich im-
mer fragen: Wer bezahlt diese
modernen Behandlungen? Es
wird nur bezahlt, wenn es sta-
tionar ist: Und der Patient, der
eigentlich gar kein Bett braucht,
muss im Krankenhaus aufge-
nommen werden, dort tber-
nachten, wieder entlassen wer-
den - ein riesiger Aufwand fir
etwas, was der Patient gar nicht
braucht.

Und oft auch nicht moéchte,
denn wer ist schon gerne im
Krankenhaus.

Es hat viele Vorteile, nicht im
Krankenhaus zu sein: Ich kann

mir keinen Spitalskeim einfan-
gen, bei alteren Menschen ver-
meiden wir, dass sie im Kran-
kenhaus ein Delir, also einen
schweren Verwirrtheitszu-
stand, entwickeln. Wir sehen in
anderen Landern, dass es zum
Beispiel in der Krebsbehandlung
gar keine stationdren Aufent-
halte mehr braucht. Das hat die
moderne Medizin erst in den
letzten Jahren ermdglicht. Doch
die Bettenzentriertheit kann
hier ein Hindernis fiir solche In-
novationen sein. Und dazu
kommt: Die Leute denken, in je-
dem Spital sind sie gut versorgt
- doch das ist nicht der Fall.

Wie meinen Sie das?
Einfach ins néachste Kranken-
haus zu gehen, kann eine ganz
schlechte Idee sein. Denn: Die
Routine spielt im Umgang mit
vielen Krankheiten eben eine
grof3e Rolle fiir die Qualitat der
Behandlung. Es geht um die
Fallzahlen, die ein Krankenhaus
hat: Das horen viele nicht gern,
aber ein Spital mit 300 Gebur-
ten, das ergibt einfach keinen
Sinn! Das sind zu wenige, um ei-
ne Routine fiir Falle zu entwi-
ckeln, wo es zu Komplikationen
kommt. In der Schweiz mussten
solche Hauser dann auch des-
halb zumachen, weil niemand

Der Schweizer
Daniel Walker
ist Kranken-
hausberater
und sprach am
Austrian He-

mehr dort arbeiten wollte: Gibt
es zu geringe Fallzahlen, ist das
ja auch fiir Arzte und Pflegeper-
sonal nicht interessant.

Und trotzdem sorgen Spitals-
schlieBungen oder Verlegungen
von Abteilungen fiir sehr viel Un-
zufriedenheit und Sorgen in der
Bevolkerung. Zu Unrecht?

Wenn ich ein Spital schlief3e
oder verlege, muss ich der Bevol-
kerung sehr gut erkldren, wa-

rum ich das mache. Wenn dort
keine Arztin, kein Arzt mehr ar-
beiten will, wenn die Rettung
Patienten dort nicht mehr hinb-
ringt, weil die Qualitdt nicht
stimmt, und Patienten selbst
dort nicht hingehen wollen, ist
es alternativlos. Ich wiirde es
dann so kommunizieren: Wir
transformieren dieses Spital in
ein Gesundheitszentrum mit
vielen ambulanten Leistungen,
zum Beispiel. Und wenn es dann

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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Zur Person

Daniel Walker ist Bera-
ter, Dozent, Buchautor
und leitet eine groRe
Krankenhausberatung
in der Schweiz. Er ist
Herausgeber des Buches
,Lean Hospital“.

Walker war zu Gast beim
LAustrian Health Forum*
in Schladming, wo sich
400 Experten aus Ge-
sundheit und Politik
noch bis heute, worauf
die Gesundheitsreform
in Osterreich hinaus-
laufen soll.

in der Region einen Notfall gibt,
bringt der Hubschrauber den Pa-
tienten in das grof’e Kranken-
haus, wo Routine und Qualitat
stimmen.

Sie haben beim Austrian Health

Forum auch das Konzept des
.Krankenhauses zu Hause“ vor-
gestellt: Welche Vorteile hat es,
wenn das Krankenhaus nach
Hause kommt?
Es geht darum, die Leistung des
Spitals bei den Patienten zu
Hause zu erbringen, mit dersel-
ben Sicherheit und Qualitét,
durch Arztinnen und Arzte und
Pflegende aus dem Spital. In den
USA und der Schweiz wird das
schon gelebt, in Skandinavien
werden sogar Intensivpatienten
zu Hause betreut. Die Zufrieden-
heit ist bei Patienten und Mitar-
beitern extrem gut.

Fiir welche Patientengruppen
ist das denn realistisch?
Erstaunlicherweise gibt es ganz
wenige Einschrankungen. Wir
haben gerade eine Studie in ei-
nem Krankenhaus gemacht: Mit
aller Vorsicht und Zurtickhal-
tung kénnten wir 20 Prozent der
Patienten das Krankenhaus zu
Hause anbieten. Der Treiber hin-
ter dieser Entwicklung ist na-
tirlich die Technologie.

Sie meinen z.B. die Einbindung

von Kiinstlicher Intelligenz in die
Patienteniiberwachung?
Genau, mittels neuer Technolo-
gien kann ich eine ganz andere
Sicherheit gewdahrleisten. KI-
Systeme konnen anhand von
Patientendaten  vorhersagen,
wann ein Problem auftreten
wird. Und das medizinische
Team kann schon beim Patien-
ten sein, bevor es tiiberhaupt
zum Problem kommt.

Wie sieht nun das Krankenhaus
der Zukunft aus?
Das Krankenhaus der Zukunft
gibt dem Patienten das, was er
oder sie jetzt gerade braucht.
Und wenn das ein Bett ist, dann
soll er das kriegen. Aber das
Krankenhaus der Zukunft ist so
aufgestellt, dass es nur die Leis-
tungen anbietet, die es in aus-
reichend gro8er Anzahl und
Qualitat erbringen kann.

Woran es in Osterreich massiv

hapert, ist die gesunde Lebens-
spanne: Wir haben zwar eine ho-
he Lebenserwartung, verbringen
aber rund 16 bis 20 Jahre in mit-
telmagiger bis schlechter Ge-
sundheit. Wie kommt mehr Vor-
sorge ins System?
Der Schliissel ist die Personali-
sierung: Wir kennen alle die Vor-
sorge-Empfehlungen: ,Iss und
trink weniger, beweg dich
mehr.“ Machen tut es aber kei-
ner, weil es mich persénlich
nicht anspricht - Menschen
brauchen auf sie zugeschnitte-
ne Empfehlungen fiir ein gesun-
des Leben. Ein Helfer kann hier
ein Gesundheitscoach sein: Eine
Person, die meine erste An-
sprechperson bei Gesundheits-
fragen ist, die ich kenne, die ich
anrufen kann. Das muss kein
Arzt sein, das kann zum Beispiel
eine Pflegefachkraft sein. Wir
Schweizer leben {brigens funf
Jahre langer in Gesundheit als
die Osterreicher - vielleicht
kann ja das schon ein Anreiz
sein (lacht).
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Armelschoner und Ambulanzgebiihren

Gesundheitsreform. Eine Einigung scheint auf3er Sichtweite. Das wurde beim Zusammentreffen der Protagonisten
beim Austrian Health Forum deutlich: In zentralen Fragen bestehen schier uniiberbriickbare Gegensatze.

Von Josef Gebhard

Fast ein Jahr ist es her, dass
sich Bund und Linder im
Rahmen der sogenannten
,Reformpartnerschaft auch
auf eine grundlegende Neu-
zusehends
unter finanziellen Druck ge-
Gesundheitssys-
tems verstdndigt haben. Seit-
dem machen die diversesten
Konzepte und Forderungen
zur Effizienzsteigerung die
Runde - von einer Zentrali-
Zustandigkeit
beim Bund bis hin zu Regio-

aufstellung  des

ratenden

sierung  der

nen-Modellen.

Eine Einigung der Verant-
wortlichen diirfte aber noch
meilenweit entfernt sein. Das
wird aktuell auch beim Aus-
trian Health Forum in Schlad-
ming offensichtlich, das in-
haltlich heuer ganz im Zei-
chen der mithsamen Reform-

verhandlungen steht.

Da wéren einmal die So-
zialversicherungen, die sich
am liebsten ein Gesundheits-
system wiinschen, das idea-
lerweise zentral geplant, ge-
steuert und finanziert wird.
Derzeit sind ja fiir die Spitéler
die Lander zustdndig, die
Kassen hingegen fiir die nie-
Versorgung,
was zu erheblichen Ineffi-
zienzen fiihrt. ,Ich verstehe
nicht, warum wir hier so den
hochhalten®,
sagt OGK-Obmann Peter
McDonald im Rahmen einer
Podiumsdiskussion. ,Es sol-
len weniger, nicht mehr Per-
sonen am Tisch sitzen, damit
Entscheidungen leichter ge-
troffen werden konnen.“

Skeptisch kommentiert er
den jiingsten Vorschlag von
Tirols Landeshauptmann An-
ton Mattle, Spitéler und Ordi-
nationen aus einem Topf zu
finanzieren. Allerdings wére
dieser Topf auf Lander-Ebene
angesiedelt. ,,Die Rede ist von
einer Finanzierung aus einer
Hand, tatsdchlich wéren es
aber neun Hinde*,

dergelassene

Foderalismus

McDonald.

Lander-Bedenken

Seine Zentralisierungswiin-
sche treiben hingegen wiede-
rum die Lindervertreter auf

Kaum Konsens: Staatssekretirin Konigsberger-Ludwig, 0GK-Obmann McDonald, Arztekammer-Président Steinhart.

Llch verstehe nicht,
warum wir hier so den
Faderalismus
hochhalten.”

Peter McDonald
OGK-Obmann

die Barrikaden: ,Eine kom-
plette Zentralisierung wire
ein Nachteil fiir Lander
warnt Kérntens Gesundheits-
landesrdtin Beate Prettner
(SPO). Sie befiirchtet, dass
man von Wien aus schwer die
unterschiedlichen Bediirfnis-
se auf regionaler Ebene ein-
schétzen konne. ,Wir sind es,
die das Ohr direkt bei den
Menschen haben. Nur wir be-

kommen regionale und lokale
Herausforderungen mit.“
Was sie sich immerhin vor-
stellen kann, ist eine bundes-
weite Biindelung aller ge-
planten Digitalisierungspro-
jekte in einer zuletzt disku-
tierten E-Health-Agentur.

Lohngefille
Zudem miisste endlich das
Lohngeflle bei Beschéftigten
im Gesundheitssystem besei-
tigt werden, das zwischen
den Bundesldndern besteht.
Es fithrt dazu, dass sich die
Lander die Fachkréfte gegen-
seitig abwerben.
Fiskalratschef ~Christoph
Badelt kann Prettners Sorgen
nicht nachvollziehen: ,Es

wird kein Armelschoner am
Wiener Stubenring (Adresse
des Gesundheitsministeriums,
Anm.) entscheiden, was in
einem Kérntner Seitental pas-
sieren soll.“

Am Stubenring und an-
derswo denkt man unterdes-
sen immer lauter auch darii-
ber nach, wie man zusétzli-
ches Geld ins System bringen
konnte. Badelt wie McDonald
wollen auch die Patienten
starker in die Pflicht nehmen.
Denkbar sind zusétzliche
Selbstbehalte oder die Wie-
dereinfithrung einer Ambu-
lanzgebiihr. Dies hatte im
Idealfall auch einen Len-
kungseffekt. Sprich: Die Pa-
tienten suchen nur eine Am-

bulanz auf, wenn dies auch
tatsdchlich medizinisch ge-
rechtfertigt ist.

Negative Selektion

Mit solchen Vorstellungen
stoBen sie allerdings im Ge-
sundheitsministerium  auf
taube Ohren: ,Mit Selbstbe-
halten und Ambulanzgebiih-
ren erfolgt eine negative Se-
lektion®, befiirchtet Staatsse-
kretérin Ulrike Konigsberger-
Ludwig (SPO). ,Gewisse
Gruppen gehen dann nicht
mehr zum Arzt, nétige Be-
handlungen erfolgen dann

nicht rechtzeitig, unterm
Strich kostet das dann noch
mehr Geld.“ Stattdessen

macht sie sich einmal mehr

Fakten

Reformpartnerschaft
Angesichts des
massiven Spardrucks
auf allen Ebenen
einigen sich Bund,
Lander und Ge-
meinden im Juni des
Vorjahres auf eine
umfassende Struktur-
reform. Mit ihr sollen
die Zustandigkeiten
untereinander neu
geregelt werden.

AHF / KLAUS RANGER

Schwerpunkte
Reformen soll es in
vier Bereichen geben:
Verwaltung, Gesund-
heit, Bildung, Energie.

Zeitrahmen

Die Beteiligten haben
sich 18 Monate Zeit
gegeben. Urspriing-
lich wollte man das
Kapitel Gesundheit
bereits Ende Juni
abschliefen. Dies
musste Bundes-
kanzler Christian
Stocker (OVP) zuletzt
aber auf Jahresende
verschieben. Zu
Sommerbeginn soll
aber klar sein, in
welche Richtung die
Reform geht.

fiir die rote Allzweckwaffe,
vermégensbezogene Steuern
stark. ,,In der derzeitigen Ko-
alition ist ihre Einfithrung
nicht moglich, man muss
aber Visionen haben.“

Mehr Zaungast als aktiver
Beteiligter in den aktuellen
Verhandlungen ist die Arzte-
kammer. Deren Prasident Jo-
hannes Steinhart stort vor al-
lem eines: Immer wieder wer-
de der Arzteschaft der
schwarze Peter zugeschoben,
wo es doch eigentlich um
Strukturprobleme gehe. Als
Beispiel nennt er die zuletzt
immer wieder ventilierten
Bestrebungen, Wahlérzte
auch fiir die kassendrztliche
Versorgung einzuspannen.

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.

»
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Arztekammer Wien beim Austrian Health Forum 2026 stark

vertreten

Uber Status quo, Reformbedarf und Zukunftsper-
spektiven der Gesundheitsversorgung in Osterreich
diskutierten beim Austrian Health Forum (AHF)
2026 in Schladming mehr als 400 Expertinnen und
Experten aus Gesundheitspolitik, Verwaltung, Wis-
senschaft und Praxis. Uber drei Tage hinweg stan-
den zentrale Fragen zur Finanzierung des Gesund-
heitssystems, zur Zielsteuerung sowie zu notwendi-
gen strukturellen Reformen im Mittelpunkt.

Wie bereits in den vergangenen Jahren war auch
heuer die Kammer fiir Arztinnen und Arzte in Wien
stark vertreten. Vertreterinnen und Vertreter der
Kammer brachten sich in zahlreichen Diskussionen
und Panels ein und diskutierten gemeinsam mit Ent-
scheidungstragern aus Politik und Sozialversiche-
rung Uber Herausforderungen und Zukunftsmodelle
des Osterreichischen Gesundheitswesens.

Im Fokus standen unter anderem die nachhaltige Fi-
nanzierung des solidarisch finanzierten Gesund-
heitssystems, Effizienzsteigerungen im System, die
Sicherstellung der Versorgung angesichts steigen-

der Patientenzahlen sowie Reformvorschlage fir ei-
ne moderne und patientenorientierte Gesundheits-
versorgung.

Prasident Johannes Steinhart diskutierte gemein-
sam mit Gesundheitsstaatssekretarin Ulrike Konigs-
berger-Ludwig, OGK-Obmann Peter McDonald, Fis-
kalratsprasident Christoph Badelt sowie Karntens
Gesundheitslandesratin Beate Prettner Giber die Ziel-
funktion der aktuellen Reformprozesse und die
kiinftige Ausrichtung des &sterreichischen Gesund-
heitssystems.

Steinhart bekannte sich dabei klar zum solidarisch
finanzierten Gesundheitswesen. Dieses garantiere
allen Menschen in Osterreich Zugang zu medizin-
ischer Versorgung auf hohem Niveau. Osterreich
konne stolz darauf sein, seinen Biirgerinnen und
Blrgern eine ausgezeichnete medizinische Versor-
gung anbieten zu kdnnen. "Das kdnnen und missen
wir uns auch weiterhin leisten’, so Steinhart. Gleich-
zeitig verwies er auf die zunehmenden Herausforde-
rungen durch demografische Entwicklungen, medi-
zinischen Fortschritt und steigende Kosten. Refor-
men muissten daher vor allem die Versorgungssi-
cherheit fiir Patientinnen und Patienten starken und
gleichzeitig die Arbeitsbedingungen fiir Arztinnen
und Arzte verbessern.

Kritisch dulerte sich Steinhart erneut zu einer rein
auf Einsparungen fokussierten Diskussion. Oster-
reich verflige Uber eines der besten Gesundheits-
systeme Europas, auf das man stolz sein konne.
Entscheidend sei nun, vorhandene Ressourcen effi-
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zient einzusetzen und gemeinsam tragfahige Lo-
sungen zu entwickeln.

Kritik ibte Steinhart am sogenannten "Wabhlarzte-
Bashing". Wahlarztinnen und Wahlarzte wiirden das
offentliche System nicht schwachen, sondern stiit-
zen. "Die OGK spart dadurch Geld", stellte er fest.

Eduardo Maldonado-Gonzalez, Vizeprasident und
Obmann der Kurie angestellte Arzte der Kammer fiir
Arztinnen und Arzte in Wien, erklarte bei im Rahmen
einer Diskussionsrunde zum Thema Innovation in
der Medizin: "Moderne Technologien in der Medizin
konnen eine Verbesserung in der Behandlung der
Patientinnen und Patienten bringen. Dadurch kann
es auf den ersten Blick zu einer Verteuerung im Ge-
sundheitssystem kommen, aber langerfristig profi-
tieren Patientinnen und Patienten von dieser Ent-
wicklung." Auch 6konomisch wiirden sich jetzt geta-
tigte Investitionen spater positiv auf das Gesund-
heitssystem auswirken. "Wenn Behandlungen ra-
scher und effizienter durchgefiihrt werden kodnnen,
missen Patientinnen und Patienten zum Beispiel
kiirzer im Spital aufgenommen werden und bean-
spruchen so das Gesundheitssystem kiirzer, was zu
Einsparungen fihren kann', erklarte Vizeprasident
Maldonado-Gonzalez. Andererseits miisse sicher-
gestellt werden, "dass Okonomie und wirtschaftli-
che Interessen niemals Uber die Medizin bestim-
men durfen".

Bei der Diskussion "Stellschrauben der Gesund-
heitsreform " stellte Thomas Szekeres, Ehrenprasi-
dent der Kammer fiir Arztinnen und Arzte in Wien,
klar: "Bei dem Thema Finanzierung des Gesund-
heitssystems greift meines Erachtens der Begriff
aus einer Hand zu kurz, denn jeder moéchte diese
Hand sein und dadurch wird das System per se
nicht besser." Beim Punkt der Einbeziehung von an-
deren Berufsgruppen betonte Szekeres, dass "jeder
dort eingesetzt werden sollte, was er am besten
kann und wofir er ausgebildet wurde". Der dritte
spannende Punkt in der Diskussion war der Uberbe-
griff gesundes Leben. "Gesunde Lebensjahre sind
eigentlich keine Aufgabe des Gesundheitssystems,
sondern hangen von jeder und jedem einzelnen ab.
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Hier miisste viel mehr in Pravention investiert und
bereits im Kindergarten beigebracht werden, was
Gesundheit bedeutet und ausmacht’, ist Ehrenprasi-
dent Szekeres lberzeugt.

"Osterreich verfiigt liber eines der besten Gesund-
heitssysteme Europas, auf das man stolz sein
kann."

Auch 2026 war die Kammer fiir Arztinnen und Arzte
in Wien beim AHF stark vertreten. AHF Johannes
Steinhart, Prasident der Kammer fiir Arztinnen und
Arzte in Wien, am Podium mit OGK-Obmann Peter
McDonald beim Austrian Health Forum. Credit: AHF

Eduardo Maldonado-Gonzalez, Vizeprasident und
Obmann der Kurie angestellte Arzte der Kammer fiir
Arztinnen und Arzte in Wien, beim Austrian Health
Forum 2026 in Schladming. Credit: AHF

Ehrenprasident Thomas Szekeres bei einer Podi-
umsdiskussion am Austrian Health Forum in
Schladming. Credit. AHF

Auch 2026 war die Kammer fir Arztinnen und Arzte
in Wien beim AHF stark vertreten. AHF Johannes
Steinhart, Prasident der Kammer fiir Arztinnen und
Arzte in Wien, am Podium mit OGK-Obmann Peter
McDonald beim Austrian Health Forum. Credit: AHF

Eduardo Maldonado-Gonzalez, Vizeprasident und
Obmann der Kurie angestellte Arzte der Kammer fiir
Arztinnen und Arzte in Wien, beim Austrian Health
Forum 2026 in Schladming. Credit: AHF

Ehrenprasident Thomas Szekeres bei einer Podi-
umsdiskussion am Austrian Health Forum in
Schladming. Credit. AHF

Auch 2026 war die Kammer fiir Arztinnen und Arzte
in Wien beim AHF stark vertreten. AHF Johannes
Steinhart, Prasident der Kammer fiir Arztinnen und
Arzte in Wien, am Podium mit OGK-Obmann Peter
McDonald beim Austrian Health Forum. Credit: AHF

Eduardo Maldonado-Gonzalez, Vizeprasident und
Obmann der Kurie angestellte Arzte der Kammer fiir

140



austrian
health
forum.

Arztinnen und Arzte in Wien, beim Austrian Health Ehrenprasident Thomas Szekeres bei einer Podi-
Forum 2026 in Schladming. Credit: AHF umsdiskussion am Austrian Health Forum in
Schladming. Credit. AHF
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Radio Steiermark - Sat, 30 May 2026 15:30:09 CEST - Radio

Steiermark am Wochenende

In Schladming geht heute das Austrian Health Fo-
rum zu Ende, an dem seit Donnerstag 400 Experten
aus Medizin, Wissenschaft und Politik teilnehmen.
Sie diskutieren notige Reformen und Losungen im
Gesundheitssystem. Der einhellige Tenor, Osterreich
ist zu spitalslastig, der angeregte Losungsansatz,
mehr niedergelassene Arzte und eine bessere Len-
kung der Patientenstrome. Fir ein solidarisches Ge-
sundheitssystem aller Bundeslander pladierten
OGK-Obmann Peter MacDonald. Und der steirische
Gesundheitslandesrat Karl-Heinz Kornhausl.
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Tirol baut FrauengesundheitsstraBen aus: psychische

Versorgung riickt naher

TIROL / LONDON (IT BOLTWISE) - Tirol erweitert ab
Herbst seine Frauengesundheitsstralien in allen Be-
zirken und koppelt mobile Beratung an vor-Ort-Diag-
nostik. Damit sollen Barrieren im Zugang zu psychi-
scher und somatischer Versorgung fiir Frauen ge-
zielt sinken. Gleichzeitig nimmt das Land die peri-
partale psychische Gesundheit starker in den Blick
und vernetzt Akteure Uber eine Koordinationsstelle
am LIV Tirol. Parallel steigen Forderungen nach
mehr Gendermedizin, weil Forschung und Leitlinien
Frauen bislang oft zu spat beriicksichtigen.

Tirol setzt im Gesundheitswesen ein deutliches Zei-
chen gegen Versorgungsliicken: Mit einer Frauenge-
sundheitsstrategie, die 2025 beschlossen wurde,
will das Land psychische und geschlechtsspezifi-
sche Aspekte der Gesundheit starker regional ver-

figbar machen. Im Zentrum steht dabei eine neue
Form der Erreichbarkeit, die nicht nur auf Aufkla-
rung setzt, sondern Beratung und erste diagnosti-
sche Schritte direkt in die Bezirke holt. Hintergrund
ist, dass psychische Belastungen in der jungen Ziel-
gruppe besonders hoch ausfallen und sich Versor-
gung im Alltag oft nicht nahtlos genug organisiert,
um frihzeitig zu helfen. Die Initiative adressiert da-
mit ein Problem, das sich an Schnittstellen zwi-
schen Medizin, Sozialarbeit und Pravention beson-
ders sichtbar zeigt.

Technisch betrachtet geht es bei Frauengesund-
heitsstralRen weniger um einzelne Gerate, sondern
um die Prozesskette vom Erstkontakt bis zur fachli-
chen Weiterleitung. Die Strategie umfasst elf The-
menbereiche mit 34 Handlungsfeldern und sieht vor,
Beratungsangebote dezentral auszubauen. Ab
Herbst sollen die Angebote in allen Bezirken verfiig-
bar sein und interaktive Stationen mit Gesprachen
durch Fachpersonal verbinden. Damit werden Basis-
messungen und erste Einordnungen zu einem nied-
rigschwelligen Einstieg in die Versorgung, etwa uber
Blutdruck- und EKG-Messungen sowie die Bioelekt-
rische Impedanzanalyse (BIA). Entscheidend ist die
anschlielende Dokumentation und Weitergabe rele-
vanter Befunde an passende Fachstellen.

Im Spektrum der Angebote zeigt sich, wie Tirol klas-
sische Vorsorge mit gendermedizinischer Speziali-
sierung verzahnen mdchte. Neben Vitalparametern
gehoren Beratungen zu Endometriose, Menopause
und unerfiilltem Kinderwunsch zum Konzept. Auch
Erndhrungsmedizin und Themen wie Stammzellen-
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spende werden adressiert. Dass psychologische Be-
ratung und konkrete Begleitung wie die "First Love
Ambulanz" integriert sind, passt zu einem erweiter-
ten Verstandnis von Gesundheit: Korperliche Be-
schwerden, Lebensphasen und psychische Belas-
tung beeinflussen sich gegenseitig, besonders in Si-
tuationen mit hohen hormonellen und sozialen Um-
briichen. Gleichzeitig bleibt der operative Anspruch
hoch, weil Fachwissen in kurzer Kontaktzeit zuver-
lassig gebiindelt werden muss.

Der Markt- und Wettbewerbsaspekt ist dabei ein-
deutig: Viele europaische Systeme experimentieren
mit dezentralen Versorgungsmodellen, allerdings
variieren sie stark in der Tiefe der Vernetzung. In Os-
terreich und Deutschland setzen Trager wie Kran-
kenkassen und regionale Gesundheitsnetzwerke
haufig auf Termin- und Beratungsportale; Tirol geht
einen Schritt weiter, indem es den "physischen" Zu-
gang durch vor Ort verfligbare Angebote erganzt.
Experten verweisen in solchen Kontexten oft darauf,
dass friihe Pravention nur funktioniert, wenn der
Weg zur Hilfe so kurz wie moglich ist. Ein relevanter
Vergleich ist zudem die Entwicklung in der UK-Ver-
sorgung, wo ‘"integrated care' und wohnortnahe
Erstkontakte zunehmend als Erfolgsfaktor gelten.
Tirol adressiert dieses Prinzip durch regionale Pra-
senz.

Die Wirksamkeit hangt jedoch auch von Daten- und
Sicherheitsfragen ab. Wenn Messwerte wie Blut-
druck, EKG oder BIA-Ergebnisse sowie Gesprachs-
notizen in die weitere Versorgung tbergehen, ent-
steht ein besonders schiitzenswertes Gesundheits-
datenprofil. In der Praxis bedeutet das: klare Einwil-
ligungslogiken, streng geregelter Zugriff, Minimie-
rung der Datenfelder und transparente Aufbewah-
rungsfristen. Zudem miissen Systeme so designt
werden, dass keine Diagnose voreilig aus Einzel-
messungen abgeleitet wird, sondern dass die Bera-
tung als Kontextgeber agiert. Gerade bei psychi-
scher Gesundheit ist die Grenze zwischen Informati-
on und sensibler Zuordnung besonders relevant;
hier sind Auditierbarkeit und sichere Verarbeitung
zentrale Qualitdtsmerkmale.
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Der politische Fokus trifft auf messbaren Bedarf:
Laut einer Umfrage des Austrian Health Forum fiih-
len sich nur 42 Prozent der Befragten psychisch ge-
sund, besonders stark sind Frauen unter 35 Jahren
belastet. Rund 66 Prozent geben an, sich psychisch
belastet zu fiihlen, 21 Prozent sogar stark. Einsam-
keit gilt dabei als ein wesentlicher Faktor: 53 Pro-
zent der jungen Frauen sind davon betroffen. Diese
Zahlen sind fiir Entscheidungstrager deshalb wich-
tig, weil sie zeigen, dass reine medizinische Behand-
lung ohne soziale Stabilisierung und Enttabuisie-
rung zu kurz greifen kann. Tirol antwortet darauf mit
Awareness-Formaten, etwa Uber Kunstinstallatio-
nen oder Forumtheater, die psychische Erkrankun-
gen im Elternkontext sichtbar machen sollen.

Auch der peripartale Bereich bekommt eine organi-
satorische Verstarkung. Schatzungen zufolge leiden
bis zu 20 Prozent der Mitter und etwa 10 Prozent
der Vater an peripartalen psychischen Erkrankun-
gen. Daten aus 2017 und 2018 deuten zudem da-
rauf hin, dass bereits ein Viertel der Frauen, die in
dieser Zeit in Tirol entbunden haben, vor oder wah-
rend der Peripartalzeit psychische Leistungen in An-
spruch nahm. Tirol reagiert mit einem Pilotprojekt:
Am Landesinstitut fiir Integrierte Versorgung (LIV)
wurde eine Koordinationsstelle eingerichtet und
durch den Tiroler Gesundheitsfonds finanziert. Er-
ganzend lauft an der Medizinischen Universitat
Innsbruck das Projekt "Healthy Minds", das ein |G-
ckenloses Versorgungskonzept an internationalen
Richtlinien ausrichten soll.

Dass Gendermedizin nun starker in den Vorder-
grund rickt, ist dabei nicht nur ein ethisches, son-
dern auch ein wissenschaftlich-praktisches Thema.
Bundesgesundheitsministerin Nina Warken verwies
darauf, dass Krankheiten und Medikamente histo-
risch Gberwiegend an mannlichen Probanden unter-
sucht wurden. Als Konsequenz wiirden Frauen hau-
figer spater erkannt oder erhielten nicht passende
Dosierungen. Die Zahlen untermauern das: 87 Pro-
zent der Arzteschaft wiinschen sich eine stérkere
Berticksichtigung geschlechtsspezifischer Aspekte
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in Leitlinien; 32 Prozent berichten, dass diese The-
men im Studium keine Rolle spielten; 67 Prozent
hatten bisher keine entsprechende Fortbildung ab-
solviert. Gerade bei Herzinfarkten ist das Muster be-
sonders problematisch, weil Frauen trotz seltenerer
Betroffenheit eine hohere Sterblichkeit aufweisen
konnen und bei ahnlichen Symptomen teils weniger
Schmerzmittel erhalten.

Fir die Zukunft ist die zentrale Frage, wie Tirol aus
den Ausbaupléanen eine messbare Versorgungsket-
te macht. Wenn Frauengesundheitsstralen in allen
Bezirken verfiigbar sind, muss die Einbindung in be-
stehende Strukturen wie Facharztpraxen, Psycho-
therapie-Angebote und stationdre Versorgungswege
stabil funktionieren. Dazu gehort auch, dass digitale
Dokumentations- und Weiterleitungspfade daten-
schutzkonform gestaltet werden und dass die Koor-
dinationsstelle am LIV konkrete Ubergaben steuert.
Gleichzeitig entstehen Chancen fiir Entwickler und
Anbieter im Gesundheitsumfeld: Interoperabilitat, si-
chere Patientenakte-Workflows und Kl-gestiitzte
Triagierung konnten langfristig ergdnzen, sollten je-
doch stets unter strengen Sicherheits- und Quali-
tatskontrollen stehen. Gelingt das, konnte Tirol zum
Modell fiir eine skalierbare, geschlechtersensible
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Versorgungsarchitektur werden.

Parallel lohnt der Blick auf das Zusammenspiel von
Praventionskommunikation und medizinischem
Prozess. Awareness-Kampagnen konnen Enttabui-
sierung fordern, aber sie entfalten ihre Wirkung erst,
wenn Betroffene konkrete Anlaufstellen haben und
der nachste Schritt nachvollziehbar ist. Die Strate-
gie setzt daher auf eine Mischung aus niedrig-
schwelligen Einstiegspunkten, thematischer Spezia-
lisierung und psychologischer Begleitung. Damit
wird auch dem Umstand Rechnung getragen, dass
psychische Belastung in vielen Fallen schrittweise
entsteht und sich oft in Korperwahrnehmung,
Schlaf, Stressregulation und sozialer Isolation aus-
driickt. Fiir Unternehmen im Gesundheits-IT-Umfeld
bedeutet das: Nutzerzentrierte Journeys, klare Kom-
munikationswege und auditierbare Sicherheitskon-
zepte werden zu den entscheidenden Wettbewerbs-
vorteilen.

Du hast einen wertvollen Beitrag oder Kommentar
zum Artikel "Tirol baut Frauengesundheitsstralien
aus: psychische Versorgung riickt naher" fir unsere
Leser?

»
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An sich ist das steirische Schladming, jedes Jahr im
Janner Austragungsort des spektakuldaren Nachtsla-
loms, Uber die Sommermonate eher nicht der Nabel
der Republik. Vergangene Woche lohnte sich der Be-
such dennoch - zumindest fiir Politikinteressierte
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mit einer gewissen Schmerztoleranz, die hautnah
miterleben wollen, wie die heimische Politik in Sa-
chen Gesundheitsreform noch weit vor dem Ziel ein-
zufadeln droht.

Das diesjahrige Austrian Health Forum - ein Gipfel-
treffen der wichtigsten Spieler auf dem gesund-
heitspolitischen Feld - stand ganz im Zeichen der
Neuaufstellung des Gesundheitssystems. Um sie
bemihen sich Bund, Lander und Sozialversicherun-
gen, damit die Versorgung angesichts enormer fi-
nanzieller und demografischer Herausforderungen
effizienter und kostengiinstiger wird. Hochste Zeit,
denn im vermeintlich besten Gesundheitssystem
der Welt haben die Patienten mit immer mehr Eng-
passen zu kampfen - sei es im Spital, sei es beim
Kassenarzt.

GroRere Fortschritte bei den schon fast ein Jahr lau-
fenden Verhandlungen zwischen Bund, Landern und
Sozialversicherungen wurden im Schladminger Kon-
gresszentrum allerdings nicht verkiindet. Vielmehr
bemiihten sich die Anwesenden wortreich darzule-
gen, was alles nicht geht. Etwa die von vielen Exper-
ten geforderte Finanzierung und Planung aus einer
Hand, am besten (ber die Bundesldander-Grenzen
hinweg. Dagegen machen aber Lander-Vertreter
mobil, weil sie um ihren Einfluss fiirchten.

Umgekehrt bekampfen die Gewerkschaften das von
Tirols Landeshauptmann Anton Mattle regional or-
ganisierte Modell, weil dies einen Machtverlust der
von ihnen dominierten Sozialversicherungen bedeu-
ten konnte. Gegen eine Ambulanzgebihr tritt
schlieBlich SPO-Staatssekretarin Ulrike Konigsber-
ger-Ludwig auf, die lieber mit Vermogenssteuern
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neues Geld ins System pumpen will. Was fiir OVP
und Neos ausgeschlossen ist.

Kompliziert? Verwirrend? Frustrierend? Durchaus.
Umso mehr, als immer klarer zutage tritt, dass die
Debatte falsch aufgesetzt zu sein scheint. N6tig sei
ein klares Zielbild, betonte in Schladming nicht nur
Katharina Reich, immerhin Sektionschefin im Ge-
sundheitsministerium. Sprich: Eine Analyse, was
das Gesundheitssystem zu leisten hat. Anhand ihr
konnen dann konkrete Reformschritte erfolgen. Be-
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merkenswert, dass ein solcher Bauplan ein Jahr
nach Verhandlungsbeginn noch nicht existiert.

Er habe die Befilirchtung - so Fiskalratschef Chris-
toph Badelt zuletzt im KURIER - Bundeskanzler
Christian Stocker werde sich im Herbst hinstellen
und eine Adaption der Hotline 1450 als grolte Ge-
sundheitsreform aller Zeiten verkaufen. Tag fiir Tag
steigt die Wahrscheinlichkeit, dass er damit recht
behalt.

»
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Gesundheitsreform: "Nicht reden, umsetzen"

Skalieren statt Pilotieren —
Der Erfolgspfad zur Umsetzung

Alexander Biach | Volker Knestel | Sebastian Morth
Elisabeth Potzmann | Ella Rosenberger | Michael Sacherer

Die Diskussion uber die Zukunft des 0Osterreichi-
schen Gesundheitssystems leidet nicht an einem
Mangel an Konzepten. Vielmehr fehlt es an konse-
quenter Umsetzung. Diese Botschaft pragte das
Austrian Health Forum (AHF) in Schladming, bei
dem Vertreter:innen aus Politik, Sozialversicherung,
Pflege, Medizin und Industrie lber die anstehende
Gesundheitsreform diskutierten. Der Tenor war be-
merkenswert einheitlich: Osterreich verfiigt bereits
uber zahlreiche erfolgreiche Versorgungsmodelle
und Pilotprojekte. Die eigentliche Herausforderung
besteht nicht darin, neue ldeen zu entwickeln, son-
dern funktionierende Losungen endlich flachende-
ckend in die Regelversorgung zu tberfiihren.

Besonders deutlich formulierte dies Katharina
Reich, Sektionschefin im Gesundheitsministerium.
Das Gesundheitssystem neige dazu, Verantwortung
zwischen den Akteuren hin- und herzuschieben.
Notwendig sei stattdessen ein gemeinsames Ziel-
bild fiir die Versorgung. Gleichzeitig warnte sie vor
einer zunehmenden "Projektitis". Osterreich habe
viele gute Pilotprojekte hervorgebracht, nun brauche
es den Mut, diese nachhaltig ins System zu integrie-

ren. Auch neue Versorgungsformen wie "Hospital at
Home" miissten ernsthaft weiterentwickelt werden.
Das Problem dabei: Lander und Kassen missen
Gelder lockermachen.

Diese Forderung zog sich durch zahlreiche Diskussi-
onsrunden des Forums. Immer wieder wurde darauf
verwiesen, dass die Evidenz fiir viele innovative Mo-
delle langst vorliege. Was fehle, seien klare Zustan-
digkeiten, Finanzierungssicherheit und politische
Entschlossenheit. Wie breit die Basis erfolgreicher
Projekte bereits ist, zeigten die vorgestellten Praxis-
beispiele. Elisabeth Potzmann, Prasidentin des Os-
terreichischen Gesundheits- und Krankenpflegever-
bands, verwies auf die Acut Community Nurse oder
die School Nurse, die zeigen wirden, wie Praventi-
on, Pflegekompetenz und wohnortnahe Versorgung
gestarkt werden kdnnen. Potzmann pladierte dafir,
die tradierten Grenzen zwischen den Berufsgruppen
und Institutionen zu Uberwinden. Die Zukunft der
Versorgung liege in multiprofessionellen Teams, in
denen Pflege, Therapie und Medizin gleichberech-
tigt zusammenarbeiten.

Auch Michael Sacherer, Prasident der Arztekammer
Steiermark, verwies auf erfolgreiche Beispiele wie
HerzMobil. Das telemedizinische Versorgungsmo-
dell fiir Herzpatient:innen habe gezeigt, dass sektor-
Ubergreifende Zusammenarbeit messbare Verbes-
serungen bringen konne. Sein Appell: Es sei nicht
notwendig, funktionierende Projekte in jedem Bun-
desland erneut zu testen. "Es reicht wahrscheinlich,
wenn wir es ein oder zweimal sehen"’, betonte Sach-
erer. Entscheidend sei nun der Mut zur Ausrollung.

Alexander Biach, Generaldirektor der SVS, kritisierte
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vor allem die mangelnde Transparenz. Es gebe kei-
ne umfassende Ubersicht dariiber, welche erfolgrei-
chen Projekte Osterreichweit bereits existieren.
Statt eines gemeinsamen Lernprozesses dominiere
haufig ein "Schrebergartendenken", bei dem Zustan-
digkeiten und Finanzierung zwischen Institutionen
verschoben wirden. Biach forderte deshalb eine Os-
terreichweite Planung der Versorgungsauftrage, ei-
ne klare Aufgabenverteilung zwischen den Akteuren
und eine systematische Erfolgsmessung. Nur so
konne aus einzelnen Leuchtturmprojekten eine
nachhaltige Strukturentwicklung entstehen.

Ahnlich argumentierte NOGUS-Geschéftsfiihrer Vol-
ker Knestel. Er schilderte die Umsetzung integrierter
Versorgungsmodelle als dulRerst komplexen Pro-
zess. Insbesondere unterschiedliche Finanzierungs-
logiken und technische Schnittstellen wirden die
Uberfiihrung erfolgreicher Projekte in den Regelbe-
trieb erschweren. Das Beispiel des Gesundheits-
zentrums Gmiind zeige jedoch, dass die Zusam-
menfiihrung von stationaren und ambulanten Leis-
tungen gelingen konne, wenn alle Partner bereit sei-
en, gemeinsam neue Wege zu gehen.

Arno Melitopulos-Daum, Leiter Versorgungsma-
nagement der Osterreichischen Gesundheitskasse,
sprach von einem Gesundheitssystem, das ohne
klares Zielbild operiere. Solange nicht definiert wer-
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de, wohin sich die Versorgung entwickeln solle, blei-
be jede Reformdiskussion Stiickwerk. Auch Herwig
Ostermann, Geschéaftsfiihrer der Gesundheit Oster-
reich GmbH, verwies auf die enorme Belastung des
Systems. Derzeit wirden nahezu samtliche Res-
sourcen bendtigt, um die laufenden Versorgungs-
leistungen aufrechtzuerhalten. Dadurch fehle die
Kraft fir notwendige Reformprozesse und strategi-
sche Weiterentwicklung.

Ute Van Goethem, Prasidentin des Forums der
forschenden pharmazeutischen Industrie (FOPI),
warnte vor einem schleichenden Verlust von For-
schungsaktivitaten in Europa. Wahrend Europa im
Jahr 1990 noch rund 40 Prozent der weltweiten For-
schungsausgaben auf sich vereinte, seien es heute
nur noch 21 Prozent. Osterreich miisse deshalb at-
traktivere Rahmenbedingungen fir klinische For-
schung schaffen. Van Goethem forderte insbeson-
dere unburokratischere Genehmigungsverfahren fiir
klinische Studien sowie einen besseren Zugang zu
innovativen Therapien. Forschung, Innovation und
Versorgung mussten starker zusammengedacht
werden, um Patient:iinnen friihzeitig von medizin-
ischen Fortschritten profitieren zu lassen. (riim)

Beitrag weiterempfehlen

Zum Newsletter anmelden

»
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Wellness-Paradox: Uber die Hilfte der 16- bis 24-Jahrigen

tiberfordert

Wellness-Paradox, Halfte

Wellness-Paradox: Uber die Hélfte der 16- bis 24-
Jahrigen Uberfordert
01.06.2026 - 07:39:12 | boerse-global.de

Eine GDI-Studie belegt: Uber die Hélfte der 16- bis
24-Jahrigen fihlt sich durch den Optimierungsdruck
Uberfordert, trotz Schlaf-Tracking und Nahrungser-
ganzungsmitteln.

Wellness-Paradox: Uber die Halfte der 16- bis 24-
Jahrigen Uberfordert - Foto: liber boerse-global.de

Mehr als die Halfte der 16- bis 24-Jahrigen fiihlt
sich durch den Wellness-Trend liberfordert, zeigt ei-
ne GDI-Studie vom Mai 2026. Das Paradox: Trotz
Schlaf-Tracking, Nahrungserganzungsmitteln und
Fitness-Apps klagt dieselbe Altersgruppe lber an-
haltende Midigkeit.

84 Prozent der Befragten greifen zu Nahrungsergan-
zungsmitteln, viele schlafen acht Stunden - und
trotzdem flhlt sich Uber die Halfte erschopft. Die
Wellness-Okonomie ist ein globales Schwergewicht:
2024 lag ihr Wert bei rund 6,8 Billionen US-Dollar.
Doch der Optimierungswahn hat Folgen.

Wenn Googeln krank macht

Die standige digitale Informationssuche verschlim-
mert das Problem. Die Radiologen Lorenz und Toker
warnen vor "Cyberchondrie" - einer Angstspirale, die
durch Gesundheits-Apps und Internetrecherchen

ausgelost wird. Statt Sicherheit entsteht Verunsi-
cherung. Seit der Pandemie hat sich diese "Infode-
mie" weiter verscharft.

Dass stdndige Selbstoptimierung und ein UbermaR
an Informationen oft in Erschopfung enden, zeigt
die aktuelle Forschung deutlich. Wie Sie stattdes-
sen mit nur sechs gezielten Ubungen lhre Kraft er-
halten und Volkskrankheiten effektiv vorbeugen, er-
fahren Sie in diesem Ratgeber. Kostenlosen PDF-
Leitfaden fiir effizientes Heimtraining sichern

Fiinf Monate Wartezeit auf Therapie

Beim Kongress der Deutschen Depressionshilfe am
31. Mai 2026 wurde die prekare Lage bei der Thera-
pieplatzsuche deutlich: Die durchschnittliche Warte-
zeit betragt finf Monate. Prominente wie Harald
Schmidt, Karl-Theodor zu Guttenberg und Jan Ull-
rich sprachen dort offen Gber den Umgang mit De-
pressionen.

Besonders betroffen sind marginalisierte Gruppen.
Die Psychologin Gina Sissoko von der Yale Universi-
ty fordert eine "Schwarze Psychologie’, die Rassis-
muserfahrungen ernst nimmt. Der Afrozensus un-
termauert das: 62 Prozent der schwarzen Men-
schen mit Therapieerfahrung fiihlen sich nicht ernst
genommen, 84 Prozent berichten von Mikroaggres-
sionen durch Therapeuten.

Raucherquote sinkt - Vapes werden zum Problem

Der Weltnichtrauchertag am 31. Mai 2026 zeigt ge-
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mischte Ergebnisse. Bei Jugendlichen zwischen 12
und 17 Jahren sank die Raucherquote in drei Jahr-
zehnten von 33 auf 10 Prozent. Doch E-Zigaretten
und Vapes machen den Erfolg zunichte: Rund 10
Prozent der Jugendlichen konsumieren laut Droge-
naffinitatsstudie 2025 wieder Nikotinprodukte. Der
Drogenbeauftragte Streeck fordert hohere Steuern
auf Tabak und Vapes.

Pravention ohne Erschopfung

Neue Ansatze setzen auf niederschwellige Angebo-
te. In Chemnitz wurde Ende Mai ein 3,2 Kilometer
langer "Wanderweg der psychischen Gesundheit" im
Rabensteiner Wald er6ffnet. An neun Stationen gibt
es Ubungen zu Achtsamkeit und Akzeptanz.

Auch beim Training gilt: Weniger ist mehr. Neue
Richtlinien des American College of Sports Medi-
cine vom 30. Mai 2026 zeigen: Zwei Krafttraining-
seinheiten pro Woche reichen fiir den Muskelaufbau
- Training bis zur volligen Erschopfung ist unnotig.

Da laut neuesten Erkenntnissen bereits kurze, ge-
zielte Einheiten fiir den Gesundheitserhalt geniigen,
lasst sich Pravention ohne Erschopfung in jeden All-
tag integrieren. Ein renommierter Sportmediziner
zeigt lhnen hier 17 einfache Ubungen, die in nur drei
Minuten taglich Beschwerden lindern. Kostenlosen
PDF-Ratgeber mit den 3-Minuten-Wunderiibungen
anfordern

Soziale Ungleichheit: Karies als Klassenspiegel
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Die gesundheitliche Chancengleichheit bleibt ein
Problem. Die DMS-6-Studie von 2025 zeigt: Kinder
aus bildungsarmen Familien haben eine viermal ho-
here Karieserfahrung als Gleichaltrige aus bildungs-
nahen Haushalten.

Einsamkeit wird zunehmend als systemisches Prob-
lem erkannt. Beim Austrian Health Forum in Schlad-
ming Ende Mai 2026 diskutierten Experten lber pra-
ventive und soziale GegenmalRnahmen. Ein Beispiel:
Das inklusive Wohnprojekt "Evershelden" in Osna-
briick ermdglicht jungen Erwachsenen mit hohem
Pflegebedarf ein selbstbestimmtes Leben in der Ge-
meinschaft.

Kritik kommt aus den Schulen. Der Berliner Landes-
schiilerausschuss bemangelt, dass Themen wie Ge-
schlechtskrankheiten und Pornografie im Unterricht
zu kurz kommen. Die Nachfrage nach externen
Workshops Ubersteigt die Kapazitaten der Anbieter
bei weitem.

So schatzen die Bérsenprofis Aktien ein!

Seit 2005 liefert der Borsenbrief trading-notes ver-
lassliche Anlage-Empfehlungen - dreimal pro Wo-
che, direkt ins Postfach. 100% kostenlos. 100% Ex-
pertenwissen. Trage einfach deine E-Mail Adresse
ein und verpasse ab heute keine Top-Chance mehr.
Jetzt abonnieren.

Fur. Immer. Kostenlos.

de | wissenschaft | 69460545 |

»

151


https://www.ad-hoc-news.de/wissenschaft/wellness-paradox-ueber-die-haelfte-der-16-bis-24-jaehrigen-ueberfordert/69460545

Wirtschaftsnachrichten

WIRTSCHAFTS
NACHRICHTEN 166
4 5.000
01.06.2026
Lilo Bolen

Austrian Health Forum

austrian
health
forum.

Austrian Health Forum : Austrian Health Forum 2026: Kann sich
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Austrian Health Forum : Austrian Health Forum
2026: Kann sich Osterreich sein Gesundheitssystem
noch leisten?

Lesezeit: ca. 2 Minuten

Beim Austrian Health Forum 2026 in Schladming
beraten 400 Expertinnen die Gesundheitsreform Os-
terreichs. Welche Themen, Képfe und Reformideen
das AHF-Schladming 2026 pragen.

Die inhaltliche Klammer des AHF-Schladming bilden
zwei Leitbegriffe: "Effizienz" und "Solidaritat".
- © My Ocean studio

Schladming wird vom 28. bis 30. Mai 2026 zum
Schauplatz einer zentralen Debatte tiber die Zukunft
des heimischen Gesundheitssystems. Beim Austri-
an Health Forum (AHF) diskutieren rund 400 Exper-
tinnen aus Medizin, Wissenschaft und Politik tber
die Richtung, in die die Gesundheitsreform in Oster-
reich gehen soll.

Nie mehr die wichtigsten lokalen Wirtschaftsnach-
richten aus dem Siiden Osterreichs verpassen.
Abonnieren Sie unseren wochentlichen Newsletter!

Allergische Erkrankungen beginnen haufig im Kin-
desalter und entwickeln sich ohne friihzeitige Inter-
vention oftmals weiter. Ein evidenzbasierter Zugang
ist dabei essenziell, um wirksame und zielgerichtete
MalRnahmen zu etablieren. Gerade weil Allergien ein
Kinderthema sind, missen sie friihzeitig und syste-
matisch adressiert werden. Friiherkennung ist daher

nicht nur medizinisch sinnvoll, sondern auch ge-
sundheitsokonomisch notwendig. Gemeinsam mit
Expert:innen beleuchtet das Austrian Health Forum
die Bedeutung der friihzeitigen Verankerung im El-
tern-Kind-Pass, den gesundheitsokonomischen Nut-
zen einer strukturierten Friiherkennung, sowie den
Beitrag zur Vermeidung von Krankheitsprogression
durch rechtzeitige Intervention.

Effizienz und Solidaritat als Leitthemen des AHF-
Schladming

Die inhaltliche Klammer des AHF-Schladming bilden
zwei Leitbegriffe: "Effizienz" und "Solidaritat".

Auf dieser Grundlage sollen Ldsungsansatze fir
strukturelle Herausforderungen in der Gesundheits-
versorgung entstehen, insbesondere zu Fragen der
Steuerung und Finanzierung.

AHF-Griinder Christoph Horhan nennt den Hinter-
grund: "Solidaritat wird als wichtiges Grundprinzip
der Gesundheitsversorgung eingeschatzt, gleichzei-
tig war der 6konomische Druck im Gesundheitswe-
sen noch nie so gro wie heute. Das Effizienzgebot
hat also deutlich an Bedeutung gewonnen."

Die Er6ffnungs-Keynote halt Christoph Badelt, Prasi-
dent des Fiskalrates. Er geht der Frage nach, "wie
wir uns Gesundheit noch leisten kdnnen".

da Vinci SP: roboterassistierte Chirurgie beim AHF-
Schladming 2025
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Schwerpunkte: Psychische Gesundheit, Onkologie,
Kl und Diagnosecodierung

Neben Vortragen schafft das Austrian Health Forum
Raum fir fachlichen Austausch in Workshops, Podi-
umsdiskussionen und GroRRgruppenformaten. Die
thematischen Schwerpunkte umfassen unter ande-
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Beim Austrian Health Forum 2026 in Schladming
beraten 400 Expertlnnen die Gesundheitsreform Os-
terreichs. Welche Themen, Képfe und Reformideen
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Austrian Health Forum : Austrian Health Forum
2026: Kann sich Osterreich sein Gesundheitssystem
noch leisten?

Lesezeit: ca. 2 Minuten

Beim Austrian Health Forum 2026 in Schladming
beraten 400 Expertinnen die Gesundheitsreform Os-
terreichs. Welche Themen, Képfe und Reformideen
das AHF-Schladming 2026 pragen.

Die inhaltliche Klammer des AHF-Schladming bilden
zwei Leitbegriffe: "Effizienz" und "Solidaritat".
- © My Ocean studio

Schladming wird vom 28. bis 30. Mai 2026 zum
Schauplatz einer zentralen Debatte lber die Zukunft
des heimischen Gesundheitssystems. Beim Austri-
an Health Forum (AHF) diskutieren rund 400 Exper-
tinnen aus Medizin, Wissenschaft und Politik (iber
die Richtung, in die die Gesundheitsreform in Oster-
reich gehen soll.

Nie mehr die wichtigsten lokalen Wirtschaftsnach-

richten aus dem Siiden Osterreichs verpassen.
Abonnieren Sie unseren wochentlichen Newsletter!

Allergische Erkrankungen beginnen haufig im Kin-
desalter und entwickeln sich ohne friihzeitige Inter-
vention oftmals weiter. Ein evidenzbasierter Zugang
ist dabei essenziell, um wirksame und zielgerichtete
MaRnahmen zu etablieren. Gerade weil Allergien ein
Kinderthema sind, miissen sie friihzeitig und syste-
matisch adressiert werden. Friiherkennung ist daher
nicht nur medizinisch sinnvoll, sondern auch ge-
sundheitsokonomisch notwendig. Gemeinsam mit
Expert:innen beleuchtet das Austrian Health Forum
die Bedeutung der friihzeitigen Verankerung im El-
tern-Kind-Pass, den gesundheitsokonomischen Nut-
zen einer strukturierten Friiherkennung, sowie den
Beitrag zur Vermeidung von Krankheitsprogression
durch rechtzeitige Intervention.

Effizienz und Solidaritat als Leitthemen des AHF-
Schladming

Die inhaltliche Klammer des AHF-Schladming bilden
zwei Leitbegriffe: "Effizienz" und "Solidaritat".

Auf dieser Grundlage sollen Losungsansatze fir
strukturelle Herausforderungen in der Gesundheits-
versorgung entstehen, insbesondere zu Fragen der
Steuerung und Finanzierung.

AHF-Griinder Christoph Horhan nennt den Hinter-
grund: "Solidaritat wird als wichtiges Grundprinzip
der Gesundheitsversorgung eingeschétzt, gleichzei-
tig war der 6konomische Druck im Gesundheitswe-
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sen noch nie so grol® wie heute. Das Effizienzgebot
hat also deutlich an Bedeutung gewonnen."

Die Er6ffnungs-Keynote halt Christoph Badelt, Prasi-
dent des Fiskalrates. Er geht der Frage nach, "wie
wir uns Gesundheit noch leisten kdnnen".

da Vinci SP: roboterassistierte Chirurgie beim AHF-
Schladming 2025

Schwerpunkte: Psychische Gesundheit, Onkologie,
Kl und Diagnosecodierung
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Neben Vortragen schafft das Austrian Health Forum
Raum fir fachlichen Austausch in Workshops, Podi-
umsdiskussionen und GroRgruppenformaten. Die
thematischen Schwerpunkte umfassen unter ande-
rem:

Beim Austrian Health Forum 2026 in Schladming
beraten 400 Expertinnen die Gesundheitsreform Os-
terreichs. Welche Themen, Képfe und Reformideen
das AHF-Schladming 2026 pragen. Breadcrumbs
list

A\
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Kurz vorm Einfadeln

Die gro angekiindigte Gesundheitsreform droht zu
scheitern. Zu uniberbriickbar sind die Interessen
der wichtigsten Verantwortlichen.

An sich ist das steirische Schladming, jedes Jahr im
Janner Austragungsort des spektakularen Nachtsla-
loms, Giber die Sommermonate eher nicht der Nabel
der Republik. Vergangene Woche lohnte sich der Be-
such dennoch - zumindest fiir Politikinteressierte
mit einer gewissen Schmerztoleranz, die hautnah
miterleben wollen, wie die heimische Politik in Sa-
chen Gesundheitsreform noch weit vor dem Ziel ein-
zufadeln droht.

Das diesjahrige Austrian Health Forum - ein Gipfel-
treffen der wichtigsten Spieler auf dem gesund-
heitspolitischen Feld - stand ganz im Zeichen der
Neuaufstellung des Gesundheitssystems. Um sie
bemiihen sich Bund, Lander und Sozialversicherun-
gen, damit die Versorgung angesichts enormer fi-
nanzieller und demografischer Herausforderungen
effizienter und kostengiinstiger wird. Hochste Zeit,
denn im vermeintlich besten Gesundheitssystem
der Welt haben die Patienten mit immer mehr Eng-
passen zu kampfen - sei es im Spital, sei es beim
Kassenarzt.

GroRere Fortschritte bei den schon fast ein Jahr lau-
fenden Verhandlungen zwischen Bund, Landern und
Sozialversicherungen wurden im Schladminger Kon-
gresszentrum allerdings nicht verkiindet. Vielmehr
bemiihten sich die Anwesenden wortreich darzule-
gen, was alles nicht geht. Etwa die von vielen Exper-
ten geforderte Finanzierung und Planung aus einer
Hand, am besten Uber die Bundeslander-Grenzen
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hinweg. Dagegen machen aber Lander-Vertreter
mobil, weil sie um ihren Einfluss fiirchten.
Umgekehrt bekampfen die Gewerkschaften das von
Tirols Landeshauptmann Anton Mattle regional or-
ganisierte Modell, weil dies einen Machtverlust der
von ihnen dominierten Sozialversicherungen bedeu-
ten konnte. Gegen eine Ambulanzgebihr tritt
schlieRlich SPO-Staatssekretérin Ulrike Konigsber-
ger-Ludwig auf, die lieber mit Vermogenssteuern
neues Geld ins System pumpen will. Was fiir OVP
und Neos ausgeschlossen ist.

Kompliziert? Verwirrend? Frustrierend? Durchaus.
Umso mehr, als immer klarer zutage tritt, dass die
Debatte falsch aufgesetzt zu sein scheint. Notig sei
ein klares Zielbild, betonte in Schladming nicht nur
Katharina Reich, immerhin Sektionschefin im Ge-
sundheitsministerium. Sprich: Eine Analyse, was
das Gesundheitssystem zu leisten hat. Anhand ihr
konnen dann konkrete Reformschritte erfolgen. Be-
merkenswert, dass ein solcher Bauplan ein Jahr
nach Verhandlungsbeginn noch nicht existiert.

Er habe die Befiirchtung - so Fiskalratschef Chris-
toph Badelt zuletzt im KURIER - Bundeskanzler
Christian Stocker werde sich im Herbst hinstellen
und eine Adaption der Hotline 1450 als grote Ge-
sundheitsreform aller Zeiten verkaufen. Tag fiir Tag
steigt die Wahrscheinlichkeit, dass er damit recht
behalt.

Leitartikel

josef.gebhard@kurier.at

Von Josef Gebhard

»
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Wo die Reformbremsen im Gesundheitswesen sind
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Wahrend Expertiinnen, Sozialversicherung, Bund
und Lander gleichermallen auf die steigenden Kos-
ten, den Personalmangel, die demografische Ent-
wicklung und die zunehmenden Versorgungsproble-
me hinweisen, bleibt die eigentliche Gesundheitsre-
form weiterhin im Dickicht des Foderalismus ste-
cken. Sowohl die am Wochenende beim Austrian
Health Forum 2026 gefiihrten Debatten als auch die
jungsten Vorschlage von Tirols Landeshauptmann
Anton Mattle (OVP) verdeutlichen die zentrale Kon-
fliktlinie. Alle Akteur:innen erkennen an, dass die ge-
genwartige Aufteilung von Zustandigkeiten und Fi-
nanzierungsverantwortung Fehlanreize erzeugt. Die
Lander finanzieren primar die Krankenanstalten, die
Sozialversicherung den niedergelassenen Bereich.
Das Ergebnis ist seit Jahren bekannt: Kosten wer-
den zwischen den Sektoren verschoben, Verantwor-
tung wird geteilt, aber nicht ibernommen, und die
Patient:innen bewegen sich durch ein System mit
zahlreichen Schnittstellen und unterschiedlichen
Steuerungslogiken.

Bemerkenswert ist dabei, dass selbst innerhalb der
politischen Lager keine gemeinsame Linie erkenn-
bar ist. Wahrend Mattle eine Finanzierung tber die

Landesgesundheitsfonds bei gleichzeitiger bundes-
weiter Steuerung vorschlagt, pladieren andere Stim-
men fur eine starkere Zentralisierung. Wieder ande-
re verteidigen die bestehenden regionalen Kompe-
tenzen. Dass selbst innerhalb einer Partei unter-
schiedliche Modelle vertreten werden, verdeutlicht
die Schwierigkeit, einen tragfahigen Reformkonsens
zu finden.

Dabei kommt die vom WIFO prasentierte Evidenz zu
einem bemerkenswert nichternen Ergebnis: Ent-
scheidend ist nicht primar die institutionelle Form,
sondern die Kongruenz von Entscheidungskompe-
tenz, Budgetverantwortung und Ergebnisverantwor-
tung. Genau diese Kongruenz fehlt dem &sterreichi-
schen Gesundheitssystem jedoch seit Jahrzehnten.
Wer Entscheidungen trifft, tragt haufig nicht die fi-
nanziellen Konsequenzen. Wer bezahlt, verfligt oft-
mals nicht Gber die notwendigen Steuerungsmog-
lichkeiten. Solange diese strukturelle Fehlkonstrukti-
on bestehen bleibt, werden sektorale Interessen re-
gelmaBig Uber gesamtstaatliche Versorgungsziele
gestellt.

Fir die Gesundheitsberufe hat diese Situation
langst konkrete Auswirkungen. Ambulantisierung,
neue Berufsrollen, Primarversorgung oder integrier-
te Versorgungsmodelle werden zwar politisch regel-
maRig gefordert, ihre Umsetzung scheitert jedoch
oft an den ungelosten Kompetenz- und Finanzie-
rungsfragen. Innovationen werden dadurch nicht
grundsatzlich verhindert, aber erheblich verlangs-
amt. Die Folge sind regionale Unterschiede, Pilot-
projekte ohne nachhaltige Verankerung und ein Re-
formtempo, das mit den Herausforderungen des
Systems nicht Schritt halt.
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Die eigentliche Reformfrage lautet daher nicht mehr,
ob Veranderungen notwendig sind. Diese Erkenntnis
teilen mittlerweile nahezu alle Beteiligten. Die ent-
scheidende Frage lautet vielmehr, ob Bund, Lander
und Sozialversicherung bereit sind, Macht, Zustan-
digkeiten und Finanzierungsverantwortung tatsach-
lich neu zu ordnen. Genau an diesem Punkt zeigt
sich die groRte Schwache des oOsterreichischen Ge-
sundheitswesens: Der Foderalismus ermdoglicht
zwar regionale Gestaltungsspielraume, verhindert
aber immer wieder jene strukturellen Entscheidun-
gen, die flr eine nachhaltige Reform notwendig wa-
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ren. Solange jede Ebene ihre Kompetenzen vertei-
digt und jede Institution ihre Finanzierungsinteres-
sen wahrt, bleibt die Gesundheitsreform ein politi-
sches Dauerthema statt eines umgesetzten Pro-
jekts. Die Leidtragenden sind letztlich nicht die Insti-
tutionen, sondern die Patient:innen und die Gesund-
heitsberufe, die taglich versuchen miissen, die Fol-
gen eines fragmentierten Systems auszugleichen.

Beitrag weiterempfehlen

Zum Newsletter anmelden

»
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Ja

Okonom glaubt nicht an echte Gesundheitsreform: "Wir werden
uns halt wieder ein paar Jahre erkaufen"

Thomas Czypionka (IHS) rechnet nicht mit einer Re-
form, die den Namen auch verdient. Denn dazu
brauchte es eine Finanzierung und Steuerung von
niedergelassenem und stationdrem Bereich aus ei-
ner Hand. Ambulanzgebiihren sieht Czypionka (der-
zeit) kritisch, die Umwandlung von Unikliniken wie
dem Wiener AKH in reine Bundesspitdler hingegen
positiv.

Derzeit werden die Spitéler iber die Lander finan-
ziert, der niedergelassene Bereich liber die Gesund-
heitskassen (Archivbild). JAVIER LARREA/SCIENCE
PHOTO LIBRARY

Presse: Bei der Gesundheitsreform ist man sich po-
litisch einig, dass es bessere Patientenlenkung, bes-
sere Landerkoordination und den Ausbau der Pri-
marversorgung braucht. Wenn nur diese Punkte
kommen, verdient die Reform dann ihren Namen?

Thomas Czypionka: Eine Gesundheitsreform miss-
te schon dariber hinausgehen. Denn diese Punkte
sind schon jetzt fir die 15a-Vereinbarung (Anm.:
Bund-Landervertrag) 2024 bis 2028 beschlossen.
Um die realen Probleme in der Versorgung zu behe-
ben, brauchen wir eine integrierte Versorgung, also
eine bessere Verzahnung von niedergelassenem
und stationarem Bereich.

Derzeit werden die Spitdler Uber die Lander finan-
ziert, der niedergelassene Bereich liber die Gesund-
heitskassen. Wiirde eine Finanzierung der beiden
Sektoren aus einer Hand diese integrierte Versor-
gung erleichtern?

Ja. Ein Beispiel: Wiirde die Sozialversicherung ein
Diabeteszentrum errichten, wiirden sich die Spitaler
Kosten durch weniger Ambulanzbesuche ersparen.
Davon hatte aber die Sozialversicherung nichts und
deshalb wird sie das kaum machen. Dabei stehen
solche multidisziplinaren Facharztzentren seit 2005
in jeder 15a-Vereinbarung. Sie werden aber nie reali-
siert. Solange solche dysfunktionalen Anreize exis-
tieren, wird sich das auch nicht andern.

»Zu glauben, es gabe Uberall und sofort Einsparun-
gen, ist illusorisch. «

Die Finanzierung aus einer Hand ist also eine Bedin-
gung fir eine echte Reform?

Man kann natirlich darauf vertrauen, dass man in
tausenden Verhandlungen lber jeden einzelnen As-
pekt zu einem ahnlichen Ergebnis kommt. Das ware
ein wenig wie im Kommunismus, nicht? Wir planen
alles und hoffen, dass alle es dann so machen, wie
wir es uns vorstellen. Einfacher ware es aber, wenn
es Verantwortliche gibt, die die Folgen ihres ungiins-
tigen Handelns auch selbst zu spliren bekommen.

Auf die Frage, wo die Finanzierung und die Verant-
wortung fiir beide Sektoren gebiindelt werden sol-
len, lautet die Expertenantwort meist: Es gibt ver-
schiedene Modelle. Gibt es nicht ein bestes?

Man kann gewachsene Institutionen nicht von heute
auf morgen véllig &ndern. In Osterreich ist es beson-
ders schwierig zu sagen, man sollte in die eine oder
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die andere Richtung gehen. Denn in der Vergangen-
heit agierte die Politik widerspriichlich. Einerseits
ware es sinnvoll, der Sozialversicherung, die keine
Bundeslanderlogik kennt, mehr Kompetenzen zu ge-
ben. Andererseits hat man mit der Einflihrung der
Landesgesundheitsfonds im Jahr 1997 einen
Schritt genau in die andere Richtung gemacht.

Dann frage ich anders: Ist es - wie vom Tiroler Lan-
deshauptmann Anton Mattle vorgeschlagen - denn
eine gute ldee, die Finanzierung aus einer Hand bei
den neun Landesgesundheitsfonds anzusiedeln?

Wenn man die Fonds weiterfiihrt wie bisher, ist das
auf keinen Fall eine gute Idee. Weil man damit die
Bundeslandergrenzen festschreibt. Wir sehen schon
jetzt bei der dysfunktionalen Spitalfinanzierung,
dass die Lander zum Teil zu klein sind, um alle Leis-
tungen anbieten zu konnen. Wenn, dann misste
man in Versorgungsregionen denken. Das zweite
Problem: Die Expertise bei den Landesgesundheits-
fonds ist endenwollend. Die Steuerungskompetenz
liegt bei der Sozialversicherung, die mehr Personal
hat und sich mit der taglichen Versorgungssituation
befassen muss. Ein Landermodell miisste jeden-
falls sicherstellen, dass die Leistungen fir die Bir-
gerinnen und Birger unabhangig davon finanziert
werden, ob sie im eigenen oder in einem anderen
Bundesland zum Arzt oder ins Spital gehen.

» Ich rechne mit einem Kompromiss, der zum Leben
zu wenig und zum Sterben zu viel ist. «

Es ist unwahrscheinlich, dass das so kommt, aber
in einem Expertenmodell, das der Regierung vor-
liegt, flieBen Steuern und Sozialversicherungsbeitra-
ge in einen Gesundheitsfonds, der von der Bundes-
regierung gesteuert wird. Von dort flie3t das Geld
an Regionalfonds, die den stationaren und niederge-
lassenen Bereich finanzieren und steuern. Ware das
das Idealmodell?

Ich muss wieder antworten: Es kommt darauf an.
Namlich auf Details wie: Nach welchen Kriterien ver-
teilt der Gesundheitsfonds das Geld? Und wie sieht
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es mit der Accountabilty aus, also welche Sankt-
ionsmoglichkeiten gibt es, wenn eine Region ihre
Aufgaben nicht erfillt? Schon jetzt gibt es einen
Sanktionsmechanismus in der 15a-Vereinbarung,
der aber nie eingesetzt wird. Da sind die Probleme,
an denen es schon derzeit scheitert. Es fehlt an der
Verantwortlichkeit. Ein Beispiel aus der Mikroebene:
In Stadten machen viele Arzte de facto keine Haus-
besuche. Wenn man einen Arzt braucht und bettlag-
rig ist, was bleibt dann aber? Das Spital. Ich habe
dazu bei der Sozialversicherung nachgefragt und
die Antwort war: Die Arzte miissen Hausbesuche
machen, das steht so in ihrem Vertrag. Nur passiert
es nicht.

Wiirde eine Finanzierung aus einer Hand denn die
Kosten senken?

Langfristig und in der Gesamtsicht ja, aber zu glau-
ben, es gabe lberall und sofort Einsparungen, ist il-
lusorisch. Im Gegenteil. Zunachst ware eine gute in-
tegrierte Versorgung sogar teurer. Nehmen wir das
Beispiel des Diabetikers: Ein hoher Blutzuckerspie-
gel schadigt mit der Zeit Gefalle und Organe. Wird
der Patient dank verbesserter, friiher Versorgung
gut eingestellt, kommt es nicht dazu. Diesen Effekt
sieht man aber erst in zehn, fiinfzehn Jahren.

Thomas Czypionka ist Gesundheitsokonom am In-
stitut fir Hohere Studien (im Bild als Sprecher beim
heurigen Austrian Health Forum) Austrian Health
Forum/Klaus Ranger

Die Politik verspricht sich Einsparungen auch durch
bessere Patientenlenkung, also dadurch, dass Pati-
enten nur eine Spitalsambulanz aufsuchen kénnen,
wenn es medizinisch gerechtfertigt ist. Gibt es ei-
nen Konigsweg des "Gatekeeping'? Die Hotline
1450, Ambulanzgebihren?

Zentral ware eine wirksame Primarversorgung. Ich
sage bewusst "wirksam’, weil nicht alle Primarver-

sorgungszentren Primarversorgung betreiben...

...warum, was machen sie falsch?
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Manche bestehen aus drei Arzten, die sich Radume
teilen, aber nichts anderes machen als vorher in ih-
ren Einzelpraxen. Echte Primarversorgung ist ein
Versorgungskonzept, das darin besteht, dass man
Patienten fiihrt. Also etwa jemanden mit hohem
Blutdruck regelmaRig zur Kontrolle einbestellt. Oder
jemanden mit koronarer Herzerkrankung richtig lei-
tet. Daflir wiederum muss es Versorgungspfade ge-
ben, die regional an die Mdglichkeiten angepasst
sind. Da beginnen die Probleme. Es gibt etwa kei-
nen Plan zur kardiologischen Versorgung. Denn die
Sozialversicherung macht nur Vertrage mit Internis-
ten. Ein Internist kann aber auch ein Gastroenterolo-
ge sein. Am Papier gibt es dann zwar einen Kardio-
logen-Versorgungspfad, praktisch aber nicht.

»Solange die Versorgung aullerhalb des Spitals
nicht so funktioniert, wie sie soll, finde ich sowohl
eine Gebiihr als auch eine Uberweisungspflicht
problematisch.«

Und was wiirden ein Ausbau von 1450 und eine Am-
bulanzgebuhr bringen?

Eine gut gemachte 1450-App, die mittels kiinstlicher
Intelligenz triagiert, wiirde sicher helfen. Zur Ambu-
lanzgebiihr: Solange die Versorgung aulBerhalb des
Spitals nicht so funktioniert, wie sie soll, finde ich
sowohl eine Gebiihr als auch eine Uberweisungs-
pflicht problematisch. Man kénnte aber eine Gebihr
in einer Modellregion mit gut ausgebautem nieder-
gelassenem Bereich ausrollen. Dabei kénnte man
festlegen, dass wer sich von der 1450-Hotline "frei-
schalten" lasst, von der Gebiihr befreit wird.

Ein ewiges Reizthema sind die Spitalsstandorte:
Wer soll denn entscheiden, wo welches Spital mit
welchem Angebot steht?

Spitdler vom ReilRbrett in Wien aus zu planen, ware
ungtinstig. Aber es braucht Input von einer tiberge-
ordneten Stelle, und im jetzigen System haben Bund
und Sozialversicherung zu wenig Mitsprache. Sonst
konnte sich das Burgenland nicht eine Herzklinik
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bauen.

»Wenn sie sehen, dass das Arztezentrum im Ort gut
funktioniert, fallt der Abschied vom Spital nicht so
schwer.«

Gesundheitsokonomen sehen kleine Spitaler kri-
tisch. Nicht nur wegen der Kosten, sondern auch
weil es fir die Qualitat der Behandlung gewisse Fall-
zahlen braucht. Gleichzeitig wehrt sich die lokale
Bevolkerung gegen SchlieBungen. Wie l6st man
das?

Einerseits miisste man aufklaren und die starken
Qualitatsunterschiede zwischen Spitdlern und Ab-
teilungen transparent machen. Andererseits gibt es
gute Griinde, warum die Leute keine SchlieBung
wollen. Landliche Regionen sind oft Uberaltert. Wer
absehen kann, dass er bald ein Spital braucht und
weil}, dass er immer weniger mobil sein wird, fir
den ist es schwierig, wenn das gewohnte Spital
schlielt. Die Politik vergisst leider auch hier, dass
man nicht mit einem Schnitt Gewohnheiten dndern
kann. Darum geht es aber. Man muss zunachst Al-
ternativen aufbauen und die Leute an sie gewohnen.
Wenn sie sehen, dass das Arztezentrum im Ort gut
funktioniert, fallt der Abschied vom Spital nicht so
schwer.

Das bedeutet eine teure Ubergangsphase, in der
man beides hat: das Spital und das Arztezentrum.

Richtig. Das ist der Preis. Man kann nicht gleichzei-
tig das eine schlieBen und das andere aufsperren.
Das ware auch fahrlassig, weil man noch nicht weil3,
ob das alles so funktioniert.

Hans Peter Doskozil will, dass Unikliniken wie das
Wiener AKH reine Bundesspitaler werden. Ware das
sinnvoll?

Ja. Die Unikliniken sollten sich auf die Spitzenver-
sorgung konzentrieren. Derzeit haben die Lander
aber einen massiven Anreiz, moglichst viele Men-
schen dorthin zu bringen, weil der Bund bei diesen
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Spitalern mitzahlt. Das AKH Wien hat sogar eine ei-
gene U-Bahn-Station. Wenn Wiener schnell ins Spi-
tal wollen, fahren sie oft dorthin, was ein Blodsinn
ist.

Sie beobachten die politische Praxis schon lange.

Link offnen
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Was glauben Sie, kommt bei dieser Reform heraus?
Ich hoffe auf eine grundséatzliche Anderung, aber ich
rechne mit einem Kompromiss, der zum Leben zu
wenig und zum Sterben zu viel ist. Wir werden uns

halt wieder ein paar Jahre erkaufen.

A\
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Gesundheitsreform ist noch in weiter Ferne

Bund, Lander und Sozialversicherung konnen sich
bisher nicht auf Kompetenzverschiebungen einigen.

SCHLADMING. Beim Austrian Health Forum
herrschte unter den Teilnehmenden bemerkenswer-
te Einigkeit tber die Diagnose des Gesundheitssys-
tems. Uneinigkeit besteht hingegen weiterhin bei
der Frage, wie die notwendigen Reformen umge-
setzt werden sollen. Das spiegelt auch wieder was
sich aktuell auf der politischen Ebene zeigt.

Vertreter von Bund, Landern, Sozialversicherung,
Gesundheitsberufen, Arzteschaft und Industrie
zeichneten das Bild eines Systems, das unter stei-
genden Kosten, Personalmangel, demografischem
Wandel und komplexen Zustandigkeitsstrukturen
leidet. Gleichzeitig wurde deutlich: An erfolgreichen
Losungsmodellen mangelt es nicht. Vielmehr schei-
tert die Modernisierung des Systems haufig an poli-
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tischen Interessenkonflikten und féderalen Kompe-
tenzfragen. "Wir wissen langst, was zu tun ist", lau-
tete sinngemal die Botschaft zahlreicher Diskutan-
ten. Statt immer neue Reformkonzepte zu entwi-
ckeln, miisse Osterreich erfolgreiche Projekte end-
lich in die Regelversorgung tberfihren.

Katharina Reich, Sektionschefin im Gesundheitsmi-
nisterium, sprach von einer zunehmenden "Projekti-
tis". Osterreich verfiige iber zahlreiche erfolgreiche
Pilotprojekte, von telemedizinischen Versorgungs-
modellen wie HerzMobil Gber die Gesundheitsbera-
tung 1450 bis hin zu Community-Nursing-Konzep-
ten. Nun brauche es den Mut, diese Modelle fla-
chendeckend umzusetzen.

Systemgrenzen als Hiirden

Der eigentliche Konflikt verlauft entlang der System-
grenzen. Wahrend Sozialversicherung und Bund
starker auf Vereinheitlichung drangen, verteidigen
die Lander ihre Steuerungsfunktion. OGK-Arbeitge-
berobmann Peter McDonald kritisierte, dass Versor-
gungsqualitdt und Leistungsangebote teilweise
noch immer vom Wohnort abhangen. Die getrennte
Finanzierung von Krankenanstalten durch die Lan-
der und des niedergelassenen Bereichs durch die
Sozialversicherung fiihre zu Doppelgleisigkeiten
und Fehlanreizen. Die Lander wiederum warnen vor
Ubermaliger Zentralisierung. Karntens Gesund-
heitsreferentin Beate Prettner (SPO) verwies auf die
Erfahrungen mit friheren Reformen und forderte
ausreichend regionale Handlungsspielrdume.

»
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Arzt*innen News (4. Juni 2026) "Arzt*in fiir Wien 05/26" online -

Herzgesundheit ist Trumpf

Kammer fiir Arztinnen und Arzte in Wien - Arzt*in-
nen News

Kammer: Stark vertreten beim Austrian Health Fo-
rum 2026

Uber Status quo, Reformbedarf und Zukunftsper-
spektiven der Gesundheitsversorgung in Osterreich
diskutierten beim Austrian Health Forum (AHF)
2026 in Schladming Vertreterinnen und Vertreter
der Kammer fiir Arztinnen und Arzte in Wien (s. Fo-
to) gemeinsam mit mehr als 400 Expertinnen und
Experten aus Gesundheitspolitik, Verwaltung, Wis-
senschaft und Praxis.

Weiterlesen

Standespolitik

2. Frauengesundheitstag im Wiener Rathaus

Am Samstag, 30. Mai 2026, fand der 2. Frauenge-
sundheitstag statt. Dabei ging es um die informierte
Familienplanung sowie reproduktionsmedizinische
Moglichkeiten und Endometriose. Die Fachtagung
wurde vom Referat fiir Frauenpolitik, Gender und Di-
versity ins Leben gerufen und in enger Kooperation
mit Frauengesundheit Wien organisiert.

Weiterlesen

Welcome Day fiir Jungarzt*innen

Am Montag, 22. Juni 2026, |4dt die Kammer fiir Arz-

tinnen und Arzte in Wien ab 17 Uhr alle Jungmedizi-
ner*innen ein, die Kammer und das breitgefacherte
Serviceangebot in entspannter Atmosphare kennen-
zulernen. Fir Besucherinnen und Besucher gibt es
ein Goodie Bag sowie ein Gewinnspiel fir zwei Ein-
trittskarten zum néachsten Arzteball.

Weiterlesen
Service

Prazisierung der Gehunfahgkeit bei OGK und Kran-
kentransportkosten bei BVAEB

Die Regelungen fiir Transporte bei Gehunfahigkeit
gelten bei der OGK auch fiir Fahrtendienste. So eine
Prazisierung betrifft derzeit nur die OGK. Von der
BVAEB wird seit Montag, 1. Juni 2026, eine Kosten-
beteiligung fiir Krankentransporte in Hohe der Re-
zeptgebihr von Patient*innen verlangt - auller bei
Strahlen-, Chemo- und Dialysefahrten.

Weiterlesen

Chargenrickruf von Convulex - Sirup fiir Kinder

Bei einer Charge der Arzneispezialitat "Convulex 50
mg/ml - Sirup fiir Kinder" wurden Glassplitter im Pri-
marpackmittel vorgefunden, weshalb diese konkre-
te Charge nun zuriickgerufen wird.

Weiterlesen

Arzt*in fiir Wien 06/2026 ist online

AN
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Wie sollen die Spitaler der Zukunft aussehen und
welche Reformen braucht es fir eine zeitgemalle
Spitalslandschaft? Antworten darauf gibt die Kurie
angestellte Arzte der Kammer fir Arztinnen und
Arzte in Wien Uber das jiingst vorgelegte "Spitals-
konzept 2040" (Covergeschichte). Uberdies finden
sich viele weitere spannende Berichte in der aktuel-
len Ausgabe von Arzt*in fiir Wien.

Zur Ausgabe
Veranstaltungen / Melange

Reminder: Gesundheitsreihe fiir Arzt*innen - Spinn-
ing

Im Rahmen der "Gesundheitsreihe" bietet die Kam-
mer zwei Spinning-Termine an: Donnerstag, 11. Juni
2026, sowie am Mittwoch,1. Juli 2026, in 1010
Wien, am Fleischmarkt. Spinning ist ein dynami-
sches Ausdauertraining. Die Einheiten sind sowohl
fur Einsteiger*innen als auch fiir Gelibte geeignet.

Weiterlesen

Arztekammer fiir Wien
1010 Wien, Weihburggasse 10-12
www.aekwien.at

Fotocredits: Pexels, Pixabay, Stefan Seelig, AHF,
iStock/fotostorm, unsplash, iStock/Antonio_Diaz,
iStock/ KatarzynaBialasiewicz

"Arzt*in fir Wien 05/26" online - Herzgesundheit ist

Link 6ffnen

austrian
health
forum.
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Beim "Aktionstag Gesundheit" riickte die Kammer
das Herz in den Mittelpunkt - mit prominenter Unter-
stiitzung fiir mehr Vorsorge. Dariiber und viele wei-
tere Berichte konnen Sie jetzt schon online in der
aktuellen Ausgabe von Arzt*in fiir Wien lesen.
Kontakt

Tel: +43 1 51501-0

Fax: +43 1 51501-1209

Kontaktformular

Offnungszeiten

Montag - Mittwoch: 8.00 - 16.00 Uhr
Donnerstag: 8.00 - 18.00 Uhr
Freitag: 8.00 - 14.00 Uhr

Arztekammer fiir Wien, Weihburggasse 10-12, 1010
Wien, Tel: +43 1 51501-0

Impressum

Datenschutz

Sitemap

DL-Center

»
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KONGRESS
Finanzierung
unter Druck

SCHLADMING. Fiskalrats-
préasident Christoph Badelt
bezeichnete beim Austrian
Health Forum das Neben-
einander als strukturelles
Kernproblem. Solange
unterschiedliche Finanzie-
rungssysteme bestehen,
bleibe die Versuchung grof,
Kosten in andere Bereiche
zu verschieben, anstatt sie
gemeinsam zu 16sen.

Die Rolle der Demografie
Badelt warnte, dass lang-
fristig nicht die Pensionen,
sondern Gesundheits- und
Pflegeausgaben die grofite
Herausforderung fir die
offentlichen Haushalte
darstellen kdnnten. Haupt-
grund fir die finanzielle
Belastung seien allerdings
weniger die demografische
Entwicklung, als vielmehr
der medizinisch-technische
Fortschritt, die stagnie-
rende Produktivitat durch
Personalknappheit und die
laufende Inflation. Zwar
wachsen mit Léhnen auch
Steuern und Sozialbeitrége,
doch gleiche Einnahmeme-
chanismen nicht automa-
tisch alle Kostensteigerun-
gen aus. (riim)

© APA/Helmut Fohringer

Reformdebatte
Fiskalratsprasident Christoph
Badelt skizzierte in Schladming
Probleme im Gesundheitswesen.

»
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VON ULRIKE WEISER

Die Presse: Bei der Gesundheitsreform ist
man sich politisch einig, dass es bessere
Patientenlenkung, bessere Linderkoor-
dination und den Ausbau der Primérver-
sorgung braucht. Wenn nur diese Punkte
kommen, verdient die Reform dann
ihren Namen?

Thomas Czypionka: Eine Gesundheitsreform
miisste schon dariiber hinausgehen. Denn
diese Punkte sind schon jetzt fiir die 15a-Verein-
barung (Bund-Lindervertrag, Anm.) 2024 bis
2028 beschlossen. Um die realen Probleme in
der Versorgung zu beheben, brauchen wir eine
integrierte Versorgung, also eine bessere Ver-
zahnung von niedergelassenem und statio-
ndrem Bereich.

Derzeit werden die Spltaler iiber die
Liander t, der

Bereich iiber die Gesundheitskassen.
Wiirde eine Finanzierung der beiden Sek-
toren aus einer Hand diese integrierte
Versorgung erleichtern?

Ja. Ein Beispiel: Wiirde die Sozialversicherung
ein Diabeteszentrum errichten, wiirden sich
die Spitiler Kosten durch weniger Ambulanz-
besuche ersparen. Davon hitte aber die Sozial-
versicherung nichts und deshalb wird sie das
kaum machen. Dabei stehen solche multidiszi-
plindren Facharztzentren seit 2005 in jeder 15a-
Vereinbarung. Sie werden aber nie realisiert.
Solange solche dysfunktionalen Anreize exis-
tieren, wird sich das auch nicht andern.

Die Finanzierung aus einer Hand ist also
eine Bedingung fiir eine echte Reform?

Man kann natiirlich darauf vertrauen, dass man
in tausenden Verhandlungen iiber jeden ein-
zelnen Aspekt zu einem éhnlichen Ergebnis
kommt. Das wire ein wenig wie im Kommu-
nismus, nicht? Wir planen alles und hoffen,
dass alle es dann so machen, wie wir es uns vor-
stellen. Einfacher wire es aber, wenn es Verant-
wortliche gibt, die die Folgen ihres ungiinstigen
Handelns auch selbst zu spiiren bekommen.

austrian
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Thomas Czypionka ist Gesundheitsokonom (Bild beim Austrian Health Forum) ae/ wisus renger
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Wir erkaufen uns
halt ein paar Jahre*

Gesundheit. Gesundheitsokonom Thomas Czypionka
rechnet nicht mit Reform, die den Namen verdient.

lichkeit. Ein Beispiel aus der Mikroebene: In
Stidten machen viele Arzte de facto keine Haus-
besuche. Wenn man einen Arzt braucht und
bettligrig ist, was bleibt dann aber? Das Spital.
Ich habe dazu bei der Sozialversicherung nach-
gefragt und die Antwort war: Die Arzte miissen

Auf die Frage, wo die ung und
die Verantwortung fiir beide Sektoren ge-
biindelt werden sollen, lautet die Exper-
tenantwort meist: Es gibt verschiedene
Modelle. Gibt es nicht ein bestes?

Man kann gewachsene Institutionen nicht von
heute auf morgen véllig dndern. In Osterreich
ist es besonders schwierig zu sagen, man sollte
in die eine oder die andere Richtung gehen.
Denn in der Vergangenheit agierte die Politik
Wlderspruchllch Einerseits wire es sinnvoll,
der herung, die keine desld
derlogik kennt, mehr Kompetenzen zu geben.
Andererseits hat man mit der Einfiihrung der
Landesgesundheitsfonds im Jahr 1997 einen
Schritt genau in die andere Richtung gemacht.

Dann frage ich anders: Ist es - wie vom Ti-
roler Landeshauptmann Anton Mattle
vorgeschlagen - denn eine gute Idee, die
Finanzierung aus einer Hand bei den

he machen, das steht so in ihrem
Vertrag. Nur passiert es nicht.

Wiirde eine Finanzierung aus einer Hand
denn die Kosten senken?

Langfristig und in der Gesamtsicht ja, aber zu
glauben, es gibe iiberall und sofort Einspa-
rungen, ist illusorisch. Im Gegenteil. Zunichst
wire eine gute integrierte Versorgung sogar
teurer. Nehmen wir das Beispiel des Diabeti-
kers: Ein hoher Blutzuckerspiegel schadigt mit
der Zeit Gefifle und Organe. Wird der Patient
dank verbesserter, friiher Versorgung gut ein-
gestellt, kommt es nicht dazu. Diesen Effekt
sieht man aber erst in zehn, fiinfzehn Jahren.

Die Politik verspricht sich Einsparungen
auch durch hessere Patlentenlenkung,

nur eine Spi-
talsambulanz aufsnchen konnen, wenn

neun L
deln?

‘Wenn man die Fonds weiterfiihrt wie bisher, ist
das auf keinen Fall eine gute Idee. Weil man
damit die

es medlzmlsch gerechtfemgt lst Gibt es
einen g des ? Die
Hotline 1450, Ambulanzgebuhren’

Zentral wire eine wirksame Primarversorgung.
Ich sage bewusst ,,wirksam*, weil nicht alle Pri-
marver: ren Primérversorgung be-

Wir sehen schon jetzt bel der dysfunknonalen
Spitalfinanzierung, dass die Lander zum Teil zu
klein sind, um alle Leistungen anbieten zu
konnen. Wenn, dann miisste man in Versor-
gungsregionen denken. Das zweite Problem:
Die Expertise bei den Landesgesundheitsfonds
ist end llend. Die Steuer k

liegt bei der Sozialversicherung, die mehr Per-
sonal hat und sich mit der taglichen Versor-
gungssituation befassen muss. Ein Landermo-
dell miisste jedenfalls sicherstellen, dass die
Leistungen fiir die Biirgerinnen und Biirger un-
abhiingig davon finanziert werden, ob sie im ei-
genen oder in einem anderen Bundesland zum
Arzt oder ins Spital gehen.

Es ist unwahrscheinlich, dass das so
kommt, aber in einem Expertenmodell,
das der Regierung vorliegt, flieRen
Steuern und Sozialversicherungsbei-
trige in emen Gesundheltsfonds, der von
der twird. Von
dort flleﬁt das Geld an Reg‘lonalfonds, die
den en und

Bereich finanzieren und steuern. Wire
das das Idealmodell?

Ich muss wieder antworten: Es kommt darauf
an. Niamlich auf Details wie: Nach welchen Kri-
terien verteilt der Gesundheitsfonds das Geld?
Und wie sieht es mit der Accountabilty aus, also
welche Sanktionsmoglichkeiten gibt es, wenn
eine Region ihre Aufgaben nicht erfiillt? Schon
jetzt gibt es einen Sanktionsmechanismus in
der 15a-Vereinbarung, der aber nie eingesetzt
wird. Da sind die Probleme, an denen es schon
derzeit scheitert. Es fehlt an der Verantwort-

treiben...

Warum, was machen sie falsch?

Manche bestehen aus drei Arzten, die sich
Réume teilen, aber nichts anderes machen als
vorher in ihren Einzelpraxen. Echte Primarver-
sorgung ist ein Versorgungskonzept, das darin
besteht, dass man Patienten fiihrt. Also etwa je-
manden mit hohem Blutdruck regelmiRig zur
Kontrolle einbestellt. Oder jemanden mit koro-
narer Herzerkrankung richtig leitet. Dafiir wie-
derum muss es Versorgungspfade geben, die re-
gional an die Moglichkeiten angepasst sind. Da
beginnen die Probleme. Es gibt etwa keinen
Plan zur kardiologischen Versorgung. Denn die
Sozialversicherung macht nur Vertrége mit In-
ternisten. Ein Internist kann aber auch ein Gas-
troenterologe sein. Am Papier gibt es dann
zwar einen Kardiologen-Versorgungspfad,
praktisch aber nicht.

Und was wiirden ein Ausbau der Hotline
1450 und eine Ambulanzgebiihr bringen?
Eine gut gemachte 1450-App, die mittels kiinst-
licher Intelligenz triagiert, wiirde sicher helfen.
Zur Ambulanzgebiihr: Solange die Versorgung
aufBerhalb des Spitals nicht so funktioniert, wie
sie soll, finde ich sowohl eine Gebiihr als auch
eine Uberweisungspflicht problematisch. Man
konnte aber eine Gebiihr in einer Modellregion
mit gut ausgebautem, niedergelassenem Be-
reich ausrollen. Dabei konnte man festlegen,
dass wer sich von der 1450-Hotline ,frei-
schalten* lasst, von der Gebiihr befreit wird.

Ein ewiges politisches Reizthema sind die

Spitalsstandorte: ~Welche politische
Ebene soll denn entscheiden, wo welches
Krankenhaus mit welchem Angebot
steht?

Spitéler vom ReifRbrett in Wien aus zu planen,
wire ungiinstig. Aber es braucht Input von
einer iibergeordneten Stelle, und im jetzigen
System haben Bund und Sozialversicherung zu
wenig Mitsprache. Sonst konnte sich das Bur-
genland nicht eine Herzklinik bauen.

Gesundheitsokonomen sehen kleine Spi-
tiler kritisch. Nicht nur wegen der
Kosten, sondern auch, weil es fiir die
Qualitit der Behandlung gewisse Fall-
zahlen braucht. Gleichzeitig wehrt sich
die lokale Bevolkerung gegen Schlie-
fRungen. Wie lost man das?

Einerseits miisste man aufkliren und die
starken Qualitdtsunterschiede zwischen Spita-
lern und Abteilungen transparent machen. An-
dererseits gibt es gute Griinde, warum die
Leute keine SchlieRung wollen. Landliche Re-
gionen sind oft {iberaltert. Wer absehen kann,
dass er bald ein Spital braucht und weif, dass er
immer weniger mobil sein wird, fiir den ist es
schwierig, wenn das gewohnte Spital schlief3t.
Die Politik vergisst leider auch hier, dass man
nicht mit einem Schnitt Gewohnheiten dndern
kann. Darum geht es aber. Man muss zundchst
Alternativen aufbauen und die Leute an sie ge-
wohnen. Wenn sie sehen, dass das Arztezen-
trum im Ort gut funktioniert, fallt der Abschied
vom Spital nicht so schwer.

Dasbedeutet eine teure Ubergangsphase,
in der man beides hat: das Spital und das
Arztezentrum.

Richtig. Das ist der Preis. Man kann nicht gleich-
zeitig das eine schlieen und das andere auf-
sperren. Das ware auch fahrldssig, weil man
noch nicht weif, ob das alles so funktioniert.

Hans Peter Doskozil will, dass Unikli-
niken wie das Wiener AKH reine Bundes-
spitiler werden. Wire das sinnvoll?

Ja. Die Unikliniken sollten sich auf die Spitzen-
versorgung konzentrieren. Derzeit haben die
Lander aber einen massiven Anreiz, moglichst
viele Menschen dorthin zu bringen, weil der
Bund bei diesen Spitdlern mitzahlt. Das AKH
Wien hat sogar eine eigene U-Bahn-Station.
Wenn Wiener schnell ins Spital wollen, fahren
sie oft dorthin, was ein Blodsinn ist.

Sie beobachten die politische Praxis
schon lange. Was glauben Sie, kommt bei
dieser Gesundheitsreform heraus?

Ich hoffe auf eine grundsitzliche Anderung,
aber ich rechne mit einem Kompromiss, der
zum Leben zu wenig und zum Sterben zu viel
ist. Wir werden uns halt wieder ein paar Jahre
erkaufen.

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzul&ssig.
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Reformmotor stockt

Gesundheitsreform: Fachleute drangen bei Austrian Health
Forum in Schladming auf Umsetzung statt neuer Debatten.
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eee Von Martin Riimmele

SCHLADMING. Beim Austrian
Health Forum herrschte unter
den Teilnehmenden bemerkens-
werte Einigkeit tiber die Diag-
nose des Gesundheitssystems.
Uneinigkeit besteht hingegen
weiterhin bei der Frage, wie die
notwendigen Reformen umge-
setzt werden sollen. Das spiegelt
auch wieder was sich aktuell auf
der politischen Ebene zeigt.
Vertreter von Bund, Landern,
Sozialversicherung, Gesund-
heitsberufen, Arzteschaft und
Industrie zeichneten das Bild
eines Systems, das unter stei-
genden Kosten, Personalmangel,
demografischem Wandel und
komplexen Zusténdigkeitsstruk-
turen leidet. Gleichzeitig wurde
deutlich: An erfolgreichen Lo-
sungsmodellen mangelt es nicht.
Vielmehr scheitert die Moderni-
sierung des Systems héufig an
politischen Interessenkonflikten
und foéderalen Kompetenzfra-
gen. ,Wir wissen léngst, was zu
tun ist”, lautete sinngemaf die
Botschaft zahlreicher Diskutan-

ten. Statt immer neue Reform-
konzepte zu entwickeln, miisse
Osterreich erfolgreiche Projekte
endlich in die Regelversorgung
tberfiihren.

Katharina Reich, Sektionsche-
fin im Gesundheitsministerium,
sprach von einer zunehmenden
JProjektitis”. Osterreich verfii-
ge Uber zahlreiche erfolgreiche
Pilotprojekte, von telemedizini-
schen Versorgungsmodellen wie
HerzMobil liber die Gesund-
heitsberatung 1450 bis hin zu

))

Dem System mangelt
es nicht an guten
Diagnosen, oft bleibt
die Reform an Sys-
temgrenzen hdngen.

¢

Peter McDonald
OGK-Obmann

62

Systemcheck
Experten sind
sich einig, die
Politik noch
nicht: Ulrike
Konigsberger-
Ludwig, Peter
McDonald und
Johannes
Steinhart suchen
Lésungen.

Community-Nursing-Konzep-
ten. Nun brauche es den Mut,
diese Modelle flachendeckend
umzusetzen.

Systemgrenzen als Hiirden
Der eigentliche Konflikt verlduft
entlang der Systemgrenzen.
Wéhrend Sozialversicherung
und Bund stérker auf Verein-
heitlichung dréngen, verteidigen
die Lander ihre Steuerungsfunk-
tion. OGK-Arbeitgeberobmann
Peter McDonald kritisierte, dass
Versorgungsqualitdt und Leis-
tungsangebote teilweise noch
immer vom Wohnort abhéngen.
Die getrennte Finanzierung von
Krankenanstalten durch die
Lander und des niedergelasse-
nen Bereichs durch die Sozial-
versicherung fithre zu Doppel-
gleisigkeiten und Fehlanreizen.
Die Lander wiederum warnen
vor liberméRiger Zentralisie-
rung. Karntens Gesundheits-
referentin Beate Prettner (SPO)
verwies auf die Erfahrungen mit
fritheren Reformen und forderte
ausreichend regionale Hand-
lungsspielraume.
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Reform Fiskalratschef
Badelt skizzierte Losungen
bet AHF in Schladming 62

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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Gesundheitsreform ist
noch in weiter Ferne

Bund, Lander und Sozialversicherung kénnen sich
bisher nicht auf Kompetenzverschiebungen einigen. @
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EDITORIAL

Uberdenken

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

beim Austrian Health Forum, das Ende
Mai in Schladming stattgefunden hat,
haben sich renommierte Fachleute aus
Gesundheitspolitik, Verwaltung, Wissen-
schaft und Praxis eingefunden, um tber
brennende Herausforderungen im
Gesundheitswesen zu diskutieren, per-
sonliche Sichtweisen zu teilen und Ideen
und Verbesserungsvorschlage darzule-
gen. Speziell die kolportierten Plane der
Gesundheitsreform wurden eingehend
besprochen und aus den unterschied-
lichsten Blickwinkeln beleuchtet. Was
dabei aufgefallen ist: Die Positionen der
einzelnen Akteurinnen und Akteure des
Gesundheitswesens sind teilweise so
divergierend, dass stark zu bezweifeln
ist, ob wir in absehbarer Zeit im Gesund-
heitsbereich eine Reform erleben durfen,
die diese Bezeichnung auch verdient.

Vielleicht wére es sinnvoll, die groBen
Eckpunkte nochmals zu Gberdenken und
vor allem jene starker einzubeziehen, die
die Gesundheitsversorgung Tag fir Tag
am Laufen halten: die Arztinnen und
Arzte. Dass wir uns mit guten Ideen sinn-
voll einbringen, belegt nicht zuletzt das
,Spitalskonzept 2040” der Kurie ange-
stellte Arzte, das kirzlich im Rahmen
einer Pressekonferenz prasentiert wurde.
Welche Lésungsansatze die Kammer fur
die Spitaler der Zukunft erarbeitet hat,
lesen Sie in der Coverstory ab Seite 36.

Mir bleibt nur die Hoffnung, dass die
Akteurinnen und Akteure der Gesund-
heitspolitik bald Losungen finden, die
allen Patientinnen und Patienten zugute-
kommt.

Ihr Hamid Schirasi-Fard
Referent fir Medien, Websites
und Social Media
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Kammer fiir Arztinnen und Arzte in Wien beim Austrian Health Forum 2026

Stark vertreten

Uber Status quo, Reformbedarf und Zukunftsperspektiven der Gesundheitsversorgung in Osterreich
diskutierten beim Austrian Health Forum (AHF) von 28. bis 30. Mai 2026 in Schladming mehr als 400 Ex-
pertinnen und Experten aus Politik, Verwaltung, Wissenschaft und Praxis.

Auch heuer war die Kammer fur Arztin-
nen und Arzte in Wien beim Austrian
Health Forum prominent prasent. Vertre-
terinnen und Vertreter der Kammer
diskutierten mit Entscheidungstragern
aus Politik und Sozialversicherung Uber
Herausforderungen und Zukunftsmodelle
des dsterreichischen Gesundheitswesens.
Im Fokus standen unter anderem die Fi-
nanzierung des Gesundheitssystems, Effi-
zienzsteigerungen, die Sicherstellung der
Versorgung sowie Reformen fir eine mo-
derne und patientenorientierte Gesund-
heitsversorgung.

Prasident Johannes Steinhart diskutier-
te mit Gesundheitsstaatssekretarin Ulrike
Kénigsberger-Ludwig, OGK-Obmann Peter
McDonald, Fiskalratsprasident Christoph
Badelt sowie Kérntens Gesundheitslandes-
ratin Beate Prettner Uber die Zielfunktion
der aktuellen Reformprozesse und die
kinftige Ausrichtung des dsterreichischen
Gesundheitssystems.

Gemeinsam Losungen entwickeln
Steinhart bekannte sich dabei klar zum so-
lidarisch finanzierten Gesundheitswesen,
das allen Menschen in Osterreich Zugang
zu medizinischer Versorgung auf hohem
Niveau garantiere. Zugleich verwies er auf
Herausforderungen durch die demografi-
sche Entwicklung, den medizinischen Fort-
schritt und steigende Kosten. Reformen
mussten vor allem die Versorgungssicher-
heit fir Patientinnen und Patienten star-
ken und die Arbeitsbedingungen fir Arz-
tinnen und Arzte verbessern. Kritisch
auBerte er sich zu einer auf Einsparungen
fokussierten Diskussion. Entscheidend sei,
vorhandene Ressourcen effizient zu nutzen
und gemeinsam tragfahige Losungen zu
entwickeln. Auch das sogenannte ,Wahl-
arzte-Bashing” sieht er kritisch: Wahlarz-
tinnen und - drzte wirden das 6ffentliche
Gesundheitssystem nicht schwachen, son-
dern stitzen.

Kammervertreterinnen und -vertreter beim
Austrian Health Forum 2026 in Schladming.

TN

Eduardo Maldonado-Gonzalez diskutierte
zum Thema Innovation.

Eduardo Maldonado-Gonzalez, Vizepra-
sident und Obmann der Kurie angestellte
Arzte der Kammer fir Arztinnen und Arzte
in Wien, erklarte im Rahmen einer Diskus-
sion zum Thema Innovation in der Medizin:
.Moderne Technologien in der Medizin kén-
nen eine Verbesserung in der Behandlung
der Patientinnen und Patienten bringen.
Dadurch kann es auf den ersten Blick zu
einer Verteuerung im Gesundheitssystem
kommen, aber langerfristig profitieren Pa-
tientinnen und Patienten.” Jetzt getatigte
Investitionen wirden sich spater etwa
durch kurzere Spitalsaufenthalte positiv
auf das Gesundheitssystem auswirken. Je-
doch durften wirtschaftliche Interessen
niemals Gber die Medizin bestimmen. Bei
der Diskussion , Stellschrauben der Gesund-

Johannes Steinhart am Podium mit OGK-
Obmann Peter McDonald.
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Thomas Szekeres (2.v.l.) bei einer Podiumsdis-
kussion im Rahmen des AHF in Schladming.

heitsreform “ stellte Thomas Szekeres, Eh-
renprésident der Kammer fir Arztinnen
und Arzte in Wien, klar: ,Beim Thema Finan-
zierung des Gesundheitssystems greift mei-
nes Erachtens der Begriff ,aus einer Hand'
zu kurz, denn jeder mochte diese Hand sein
und dadurch wird das System per se nicht
besser.” Bei der Einbeziehung von anderen
Berufsgruppen betonte Szekeres, dass ,je-
der dort eingesetzt werden sollte, was er
am besten kann und woflr er ausgebildet
wurde”. Zum Thema ,gesundes Leben” sag-
te er, dass gesunde Lebensjahre von jeder
und jedem einzelnen selbst abhangen wiir-
den. ,Hier misste viel mehr in Pravention
investiert und bereits im Kindergarten bei-
gebracht werden, was Gesundheit bedeutet
und ausmacht”, ist Szekeres tGberzeugt. W

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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Gesunde Region Triestingtal Executive Business Breakfast in der

Berndorf AG

Gesunde Region Triestingtal: Die Bedeutung der Be-
wegung in der Natur und der Sozialen Komponente
wurden hervorgehoben.

Foto: Biiro Landesrat Kasser / Energiehof

hochgeladen von Mirjam Preineder
Das Wirtschaftsforum Triestingtal macht das Tries-
tingtal gestinder.

Foto: Biiro Landesrat Kasser / Energiehof

hochgeladen von Mirjam Preineder

Das Wirtschaftsforum Triestingtal macht das Tries-
tingtal gesiinder."MeinBezirk" auf Google als bevor-
zugte Quelle hinzufiigen

TRIESTINGTAL. Gemeinsam mit der LEADER Region
Triestingtal plus, rund 30 Entscheidungstragern und
relevanten Multiplikatoren aus der Region Triesting-
tal empfing das Wirtschaftsforum in der Kantine der
Berndorf AG ein hochkaratiges Podium bestehend
aus dem Betriebsarzt der Berndorf AG Dr. Helmut
Niederegger, Anette Schawerda GF der LEADER Re-
gion Plus, Christoph Horhahn GF Austrian Health
Forum, Christoph Kainz, Abgeordneter zum NO
Landtag, sowie Anton Kasser Landesrat fiir Kliniken
in NO und Juliane Bogner - StrauB8, Abgeordnete
zum Nationalrat. Ziel der Veranstaltung war es, ei-
nen kraftigen Impuls fir weitere MalRnahmen fir ei-
ne gesunde Region Triestingtal zu setzen.

Gesundheit als Wirtschaftsfaktor

Eine gesunde Bevdlkerung in einer gesunden Natur
ist ein wesentlicher Faktor fiir eine Betriebsansied-
lungen und somit ein relevanter Wirtschaftsfaktor.
Damit verbunden ist die Koordination gemeinsamer
Aktivitaten der einzelnen Gemeinden, um Gesund-
heit und Wohlbefinden der Bevélkerung vor Ort zu
starken. Ziel ist es, Pravention, Bewegung und men-
tale Gesundheit starker im Alltag zu verankern.

Das Wirtschaftsforum Triestingtal macht das Tries-
tingtal gestinder.

Foto: Biiro Landesrat Kasser / Energiehof
hochgeladen von Mirjam Preineder

Christoph Kainz betonte in seinem Statement die
wichtige soziale Komponente wie der " Stammtisch"
und die Gemeinschaft, die eine wesentliche Bedeu-
tung fir die mentale Gesundheit hat. Anettte Scha-
werda ging in lhren Ausfiihrungen auf die Bedeu-
tung der Bewegung in der Natur ein und betonte die
Bereitschaft als kompetenter Ansprechpartner fir
die Gemeinden bei etwaigen Gesundheitsprojekten
zu fungieren.

Dr. Helmut Niederegger attestierte einen grundsatz-
lich guten Gesundheitszustand der Berndorfer Be-
volkerung und erwahnte die Wichtigkeit des person-
lichen Patientengespraches.

Landesrat Anton Kasser unterstrich die Bedeutung
des Gesundheitsplanes Niederdsterreich und auch
die politische Einstimmigkeit fiir diesen Plan. Auch
die Initiative Tut gut! liefert einen wesentlichen Bei-
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trag fir die Verbesserung der Gesundheit der Bevol-
kerung.

Nationalratin Dr. Juliane Bogner - Straul3 hob einer-
seits die Wichtigkeit der Pravention hervor und ging
auch andererseits auf die Entwicklung der osterrei-
chischen Gesundheitsnummer 1450 ein.

Das Wirtschaftsforum freut sich auf weitere ge-
meinsame Schritte fiir eine geslindere Region Tries-

tingtal.

Das konnte dich auch interessieren:

Link 6ffnen

austrian
health
forum.

Rickblick auf Mai
AMS meldet steigende Arbeitslosigkeit im Bezirk
Baden

Integration mit Herz und Tatkraft
Die Erfolgsgeschichte von Nawroz Jafari in Bad
Vdslau

Das Wirtschaftsforum Triestingtal macht das Tries-
tingtal gestinder. TRIESTINGTAL.

R
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Business Breakfast
in der Berndorf AG

Das Wirtschaftsforum
Triestingtal macht das
Triestingtal gestinder:
Forderung von Gesund-
heit und Wohlbefinden.

TRIESTINGTAL. Gemeinsam mit
der LEADER Region Triestingtal
plus, rund 30 Entscheidungstra-
gern und relevanten Multiplika-
toren aus der Region Triestingtal
empfing das Wirtschaftsforum
in der Kantine der Berndorf AG
ein hochkaratiges Podium be-
stehend aus dem Betriebsarzt
der Berndorf AG Dr. Helmut
Niederegger, Anette Schawerda
Geschaftsfithrerin der LEADER
Region Plus, Christoph Hérhahn
Geschaftsfithrer Austrian Health
Forum, Christoph Kainz, Abge-
ordneter zum NO Landtag, so-
wie Anton Kasser Landesrat fiir

| 8

Gesunde Region Triestingtal: Die Bedeutung der Bewegung in der Natur und

=t

der Sozialen Komponente wurden hervorgehoben. roto: iiro Landesrat Kasser/Energiehof

Kliniken in NO und Juliane Bog-
ner - Strauf}, Abgeordnete zum
Nationalrat. Ziel der Veranstal-
tung war es, einen kraftigen Im-
puls fiir weitere Maf3nahmen fiir
eine gesunde Region Triestingtal
zu setzen.

Wirtschaftsfaktor Gesundheit
Eine gesunde Bevolkerung in
einer gesunden Natur ist ein

wesentlicher Faktor fiir eine Be-
triebsansiedlungen und somit
ein relevanter Wirtschaftsfaktor.
Damit verbunden ist die Koordi-
nation gemeinsamer Aktivitaten
der einzelnen Gemeinden, um
Gesundheit und Wohlbefinden
der Bevolkerung vor Ort zu stdr-
ken. Ziel ist es, Pravention, Bewe-
gung und mentale Gesundheit
stiarker im Alltag zu verankern.

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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Arzneimittel als Fluch oder Segen?

Beim Austria Health Forum verdichteten sich die Hinweise auf eine tiefgreifende
Neuordnung des Gesundheitssystems. Fachkraftemangel und medizinischer Fortschritt
werden zur Nagelprobe fiir das System.

ie Diskussion iiber die dsterreichi-
D sche Gesundheitsreform wird seit

Jahren von politischen Zustédndig-
keitsfragen dominiert. Beim Austrian Health
Forum in Schladming wurde erneut deutlich,
wie schwer sich Bund, Lander und Kranken-
versicherungen bei Lésungen tun. Die Bruch-
linien gehen dabei auch quer durch die Par-
teien. Wéhrend Tirols Landeshauptmann
Anton Mattle (OVP) fiir eine Konzentration
auf Landesebene ist, will seine Partei- und
Amtskollegin aus Salzburg Karoline Edtstad-
lerdie Spitéler an den Bund abgeben. In Schlad-
ming zeigte sich zudem, dass viele Akteur:in-
nen die eigentlichen Herausforderungen
mittlerweile an anderer Stelle sehen. Die
Frage sei nicht mehr, welche Reformen not-
wendig sind - vielmehr gehe es darum, wie
ein Gesundheitssystem mit zunehmendem
Fachkraftemangel, steigenden Kosten durch
medizinischen Fortschritt und einer alternden
Bevolkerung leistungsfahig bleiben kann.

Martin Rimmele

Demografie geringeres Problem

Aus Sicht zahlreicher Expert:innen sind die
strukturellen Probleme ldngst bekannt. Zen-
tral seien Fragen der Umsetzung, der Finan-
zierung innovativer Therapien und der Ver-
fiigbarkeit qualifizierter Fachkréfte. Einen
wichtigen wirtschaftlichen Rahmen setzte
em. o. Univ.-Prof. Dr. Christoph Badelt, Prési-
dent des Fiskalrates. Seine Analyse der 6ster-
reichischen Staatsfinanzen zeichnet ein klares
Bild: Langfristig entwickeln sich Gesundheits-
und Pflegeausgaben zur gréfiten Herausfor-
derung fiir die 6ffentlichen Haushalte. Entge-
gen weit verbreiteter Annahmen ist die
Demografie dabei nur ein Teil der Erklarung.
Rund 40 % der kiinftigen Ausgabensteigerun-
gen seien auf die Alterung der Bevolkerung
zurilickzufiihren. Der groflere Anteil entstehe
durch Preissteigerungen, héhere Personalkos-
ten und vor allem durch den medizinisch-
technologischen Fortschritt. Neue diagnosti-
sche Moglichkeiten, innovative Therapien,

austrian
health
forum.

em. o. Univ.-Prof. Dr. Christoph Badelt

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.

personalisierte Medizin und moderne Arznei-
mittel wiirden medizinisch enorme Fortschrit-
te ermoglichen, gleichzeitig aber die Gesamt-
ausgaben des Systems kontinuierlich erh6hen.
Selbst dort, wo neue Technologien Effizienz-
gewinne bréachten, fiihre dies nicht automa-
tisch zu niedrigeren Kosten. Vielmehr erwei-
tere die moderne Medizin laufend das
Spektrum behandelbarer Erkrankungen und
den Umfang moglicher Interventionen. Die
Medizin konne heute mehr - und genau das
mache sie teurer.

Innovationen als Problemldser

Fiir die Arzneimittelbrancheist diese Entwick-
lung von zentraler Bedeutung. Neue Diagnos-
tikverfahren, personalisierte Therapien,
innovative Arzneimittel und digitale Anwen-
dungen verbessern die Versorgung erheblich.
Gleichzeitig erh6hen sie die Ausgaben des
Systems. Daraus ergibt sich eine wichtige
Perspektive. Innovative Therapien werden
héufigals Kostentreiber diskutiert. Die Debatte
in Schladming zeigte jedoch, dass sie zugleich
Teil der Losung sein konnen. Moderne Arz-
neimittel erméglichen kiirzere Krankenhaus-
aufenthalte, verhindern Komplikationen und
reduzieren langfristige Folgekosten. Gerade
vor dem Hintergrund steigender Personal-
knappheit gewinnen Therapien an Bedeutung,
die Versorgungsprozesse vereinfachen und
Ressourcen schonen.

Die Herausforderung besteht daher nicht
darin, Innovation zu bremsen, sondern da-
rin, ihre Integration in die Versorgung effi-
zient zu gestalten. Badelt machte deutlich,
dass Gesundheitsreformen nicht allein tiber
Sparmafinahmen funktionieren kénnen.
Anders als in anderen Politikfeldern lassen
sich Ausgaben nicht einfach per Gesetz re-
duzieren. Nachhaltige Effekte entstehen nur
durch strukturelle Verdnderungen der Ver-
sorgung.

© ZSOLT MARTON(2)
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vinr.: Dr. Arno Melitopulos-Daum, Mag. Jakob Hochgerner, Dr." Katharina Reich, Mag. Christoph Hérhan, Mag.? Ute Van Goethem,
Univ.-Prof. Dr. Herwig Ostermann
Standort geschwacht laufende Versorgung sicherzustellen. Die  Dr. Alexander Biach kritisierte die mangeln-
Krafte, die eigentlich fiir Weiterentwicklung de Transparenziiber bestehende Erfolgspro-
FiirdenLife-Science-Standort Osterreichsieht und Reformen notwendig wiren, wiirden jekte. Statt voneinander zu lernen, dominier-
Ute Van Goethem, Prisidentin des Forums zunehmendim operativen Alltaggebunden. ten oftmals institutionelle Grenzen und
der forschenden pharmazeutischen Indust-  Ahnlich argumentierte Elisabeth Potzmann,  Zustindigkeitsdebatten. NOGUS-Geschiifts-
rie (FOPI), zusitzlichen Handlungsbedarf.Sie  Présidentin des Osterreichischen Gesund- filhrer Mag. Volker Knestl verwies auf die
verwies auf den deutlichen Riickgang des heits- und Krankenpflegeverbandes. Viele praktischen Hiirden bei der Umsetzunginte-
europdischen Anteilsan den weltweitenFor-  innovative Versorgungsmodelle seien vor-  grierter Versorgungsmodelle. Unterschiedli-
schungsinvestitionen. Wahrend Europa An-  handen, wiirdenaberanpersonellenGrenzen che Finanzierungslogiken, IT-Schnittstellen
fang der 1990er-Jahre noch rund 40 % der scheitern. Die Zukunft liege in interprofes- und Zusténdigkeiten wiirden den Transfer
globalen Forschungsausgaben auf sich ver- sionellen Teams, einer starkeren Nutzung erfolgreicher Konzeptein die Regelversorgung
einte, liegt dieser Anteil heute nur noch bei  pflegerischer Kompetenzen und einer bes- erschweren.
etwa 21 %. Fiir Osterreich bedeute dies,dass  seren Aufgabenverteilung zwischen den
attraktive Rahmenbedingungen fiirklinische =~ Gesundheitsberufen. Der Fachkrdftemangel Debatte iiber Selbstbehalte
Forschungund Innovation wichtigerdennje betrifft lingst nicht mehr nur die Pflege. Auch
seien. Biirokratische Hiirden bei Studien, inmedizinischen,therapeutischenundphar- Diegrofite Kostenposition im dsterreichischen
lange Genehmigungsprozesse und Unsicher- mazeutischen Bereichen wird die Verfiigbar- Gesundheitssystem bleibt weiterhin der sta-
heitenbeider Erstattung innovativer Thera-  keit qualifizierter Mitarbeiter:innenzuneh- tionére Bereich. Dortliegen auch die gréfiten
pien konnten dazu fiihren, dass Forschung mend zu einem limitierenden Faktor fiir = Potenziale fiir Effizienzsteigerungen. Innova-
zunehmend in andere Regionen abwandert. Innovation und Versorgungsausbau. tive Arzneimittel, digitale Anwendungen und
Aus Sicht der pharmazeutischen Industrie ist integrierte Versorgungskonzepte konnen dazu
daher nicht nur die Finanzierung von Arz- Pilotprojekte umsetzen beitragen, Leistungen aus dem Krankenhaus
neimitteln entscheidend, sondern auch die in den ambulanten Bereich zu verlagern und
Frage, wie schnellInnovationenden Wegzu Bemerkenswert war die weitgehende Einig-  Versorgungspfade effizienter zu gestalten.
den Patient:innen finden. Dafiir brauche es  Kkeit dariiber, dass Osterreich kein Erkennt- Kontrovers blieb auch die Frage nach Selbst-
auch eine entsprechende Beriicksichtigung nisproblem hat. Dr.* Katharina Reich, Sekti-  behalten und Eigenverantwortung. Wahrend
inder von der Regierung angekiindigten Life-  onschefinim Gesundheitsministerium,sprach  einzelne Reformvertreter:innen moderate
Science-Strategie. von einer ausgepragten , Projektitis”. Erfolg-  finanzielle Steuerungsinstrumente als not-
reiche Pilotprojekte wiirden hdufigiiberJahre =~ wendigansehen, um Fehlsteuerungen - etwa
Personalm angel als hinweg erprobt, ohne jemals flichendeckend unnétige Ambulanzbesuche -zu reduzjeren,
umgesetzt zu werden. Diese Kritik teilten lehnen grofle Teile der Politik und Arzte-
Herausforderung . . . : . N I
zahlreiche Diskussionsteilnehmer:innen.Dr.  schaft pauschale Zugangshiirden weiterhin
Wihrend hiufig iiber Finanzierung gespro-  Michael Sacherer, Prasidentder Arztekammer ab. Gesundheitsstaatssekretirin Ulrike
chen wird, riickte in Schladming ein weiterer ~ Steiermark, verwies auf erfolgreiche Program-  Kénigsberger-Ludwig (SPO) warnte aus-
kritischer Faktorin den Fokus: der Personal- me wie ,HerzMobil“, die bereits bewiesen driicklich davor, &rmere Bevolkerungsgrup-
mangel. Mag. Herwig Ostermann, Geschafts-  hétten, dass sektoriibergreifende Versorgung  pen durch Gebiihren oder Selbstbehalte vom
fiihrer der Gesundheit Osterreich GmbH, funktionieren kann. Esseinichtnotwendig, ~Arztbesuch abzuhalten. Die Gefahr spiter
beschrieb ein System, dasbereitsheuteeinen  erfolgreiche Modelle in jedem Bundesland erkannter und damit teurerer Krankheits-
Grof3teil seiner Ressourcen bendtigt, umdie  erneut zu testen. Auch SVS-Generaldirektor  verldufe sei real. ] Q

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.
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Gesundheitsreform

Der Konflikt eskaliert

Beim Austria Health Forum verdichteten sich die Hinweise auf eine tiefgreifende Neuordnung
des Gesundheitssystems. Wahrend Expert:innen vor explodierenden Kosten warnen, ringen
Bund, Lander und Sozialversicherung weiter um Macht, Finanzierung und Steuerung.

Martin Rimmele

vinr.: Dr. Arno Melitopulos-Daum, Mag. Jakob Hochgerner, Dr. Katharina Reich, Mag. Christoph Horhan, Mag. Ute Van Goethem, Univ.-Prof. Dr. Herwig

Ostermann

as Austria Health Forum in Schlad-
D ming wurde in diesem Jahr zur

Biihne einer Debatte, die zuneh-
mend an Schirfe gewinnt: Wie lange lasst
sich das dsterreichische Gesundheitssystem
in seiner heutigen Form noch finanzieren -
und wer soll kiinftig dariiber entscheiden,
wie die Versorgung organisiert wird? Und
konnen sich die handelnden Akteure Bund,
Lander und Sozialversicherung auf eine Re-
form einigen? Selten zuvor wurde so offen
ausgesprochen, dass das System zwar wei-
terhin hohe medizinische Qualitdt bietet,
gleichzeitig aber an strukturellen Widersprii-
chen, foderalen Konflikten und steigenden
Kosten zu ersticken droht.
Vor allem die Analyse von Fiskalratsprasident
em. 0. Univ.-Prof. Dr. Christoph Badelt verlieh
der Diskussion besondere Brisanz. Wahrend
die sozialpolitische Debatte in Osterreich
traditionell stark auf Pensionen fokussiert
sei, entwickeln sich Gesundheits- und Pfle-
geausgaben langst zur eigentlichen budge-

taren Langzeitbelastung, warnte Badelt.
Entscheidend sei dabei, dass die Kostenstei-
gerungen nicht allein auf die Alterung der
Gesellschaft zuriickzufithren seien, die nur
etwa 40 Prozent des Anstiegs der kommenden
Jahre ausmachen. Der medizinisch-techno-
logische Fortschritt selbst werde zunehmend
zum zentralen Kostentreiber, rechnet Badelt
Vor.

Fortschritt wird teuer

Neue diagnostische Moglichkeiten, innova-
tive Therapien, personalisierte Medizin und
moderne Arzneimittel wiirden medizinisch
enorme Fortschritte ermdglichen, gleichzei-
tig aber die Gesamtausgaben des Systems
kontinuierlich erhéhen. Selbst dort, wo neue
Technologien Effizienzgewinne brachten,
fithre dies nicht automatisch zu niedrigeren
Kosten. Vielmehr erweitere die moderne
Medizin laufend das Spektrum behandelba-
rer Erkrankungen und den Umfang méglicher

Interventionen. Die Medizin kénne heute
mehr - und genau das mache sie teurer.

Badelt verwies zudem auf einen grundlegen-
den 6konomischen Mechanismus, der poli-
tische Reformen zusitzlich erschwere: Ge-
sundheitsversorgung und Pflege seien hoch
personalintensive Dienstleistungen mit be-
grenzten Produktivitdtssteigerungen. Wah-
rend industrielle Prozesse automatisiert
werden konnten, bleibe menschliche Arbeits-
zeit in Medizin und Pflege der zentrale Pro-
duktionsfaktor. Die Folge seien dauerhaft
steigende Personalkosten. Zusammen mit
Inflation und medizinischem Fortschritt ent-
stehe ein Ausgabendruck, der durch klassische
Sparmafinahmen kaum beherrschbar sei.
Damit verschiebt sich die politische Debatte
zunehmend weg von der Frage, ob reformiert
werden muss, hin zur Frage, wie tiefgreifend
diese Reformen ausfallen werden. Dennauch
innerhalb der Gesundheitspolitik wachst das
Bewusstsein, dass Effizienzreserven allein die
strukturellen Probleme nicht 16sen werden.

© Klaus Ranger
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Steuerung weiter umstritten

Vor diesem Hintergrund erhielt die Diskus-
sioniiber die Organisation des Systems neue
Dynamik. Im Zentrum steht weiterhin die
seit Jahrzehnten ungeldste Trennung zwi-
schen stationdrer und ambulanter Finanzie-
rung. Die Lander finanzieren primédr die
Krankenanstalten, die Sozialversicherung
den niedergelassenen Bereich. Diese Kon-
struktion produziert systematisch Fehlan-
reize: Kosten werden zwischen den Sektoren
verschoben, Verantwortung bleibt fragmen-
tiert, und Reformen scheitern regelméfig an
unterschiedlichen Interessenlagen.
OGK-Arbeitgeberobmann Mag. Peter McDo-
nald (OVP) pliddierte deshalb erneut fiir eine
,Finanzierung aus einer Hand". Es sei lang-
fristig weder effizient noch fiir Patient:innen
nachvollziehbar, warum Leistungen und
Versorgungschancen weiterhin vom Bundes-
land abhingen. Osterreich leiste sich nach
wie vor einen iiberdimensionierten statio-
néren Bereich, wihrend gleichzeitig im nie-
dergelassenen Sektor und in der Primérver-
sorgung Personal und Ressourcen fehlten.

Lander gegen Kassen

Doch genau an diesem Punkt verhdrten sich
die Fronten zwischen Bund, Sozialversiche-
rung und Lindern. Die Lander sehen in einer
starkeren Zentralisierung eine Gefahr fiirihre
Steuerungsfunktion und verweisen auf re-
gionale Unterschiede in Versorgungsbedarf
und Infrastruktur. Kdrntens Gesundheitsre-
ferentin Dr.» Beate Prettner (SPO) warnte
offen vor einem ,realitdtsfernen Zentralis-
mus“und verwies auf negative Erfahrungen
mit der Zentralisierung innerhalb der Oster-
reichischen Gesundheitskasse. Entscheidun-
gen wiirden langsamer, Prozesse komplizier-
ter und regionale Handlungsspielrdume
kleiner. Der Konflikt ist dabei ldngst mehrals
eine Verwaltungsfrage. Es geht um Macht
tiber Milliardenbudgets, Personalsteuerung
und die Frage, wer kiinftig definiert, welche
Leistungen wo angeboten werden. Gleichzei-
tigwiachst der Druck auf alle Beteiligten, denn
die finanziellen Spielrdume werden enger.
Doch auch die Lander sind sich uneinig. Wah-
rend etwa im Vorfeld des AHF der Tiroler
Landeshauptmann Anton Mattle (OVP) for-
derte, die Finanzierung durch die bestehen-
den Landesgesundheitsfonds abzuwickeln
und die gesamtstaatliche Steuerung den Bund
machen zu lassen, bremste Mattles Partei-
kollege Dr. Karlheinz Kornhdusl, steirischer

em. o. Univ.-Prof. Dr. Christoph Badelt

Gesundheitslandesrat, beim AHF: ,Ich kann
dem Vorstof3 von Mattle mit differenziertem
Blick etwas abgewinnen. Weniger mit Blick
auf die Finanzierungsstrome, sondern auf die
Versorgungswirksamkeit.”

Belastungen fiir Arzt:innen

Fiir die Arzteschaft bedeutet diese Entwick-
lung ein doppeltes Spannungsfeld. Einerseits
wéchst der politische Druck, Leistungen ef-
fizienter zu organisieren und Patientenstro-
me stdrker zu steuern. Andererseits wird
deutlich, dass ohne attraktive Rahmenbedin-
gungen weder der niedergelassene Bereich
noch die Spitéler ausreichend Personal halten
werden konnen. MR Dr. Johannes Steinhart,
Président der Osterreichischen und der Wie-
ner Arztekammer, positionierte sich beim
Forum klar als Verteidiger eines solidarischen
Systems, warnte jedoch zugleich vor Refor-
men, die primér unter 6konomischen Ge-
sichtspunkten gedacht werden. Krankheit
diirfe nicht von der individuellen Zahlungs-
fahigkeitabhdngen, betonte Steinhart mehr-
fach. Gleichzeitig zeigte er sich offen fiir
strukturelle Verdnderungen, sofern diese
tatséchlich die Versorgung verbessern und
die Arbeitsbedingungen stabilisieren.

Priméarversorgung starken

Besonders deutlich wurde dies bei der Dis-
kussion iiber Primédrversorgungseinheiten
und die stérkere Verlagerung von Leistungen
aus dem Spital in den ambulanten Bereich.
Grundsitzlich unterstiitze auch die Arzte-
kammer den Ausbau neuer Versorgungsfor-
men. Steinhart machte jedoch klar, dass dies
nur funktionieren werde, wenn junge Arzt:in-
nen attraktive Arbeitsbedingungen vorfin-
den. Zwangsmafinahmen oder dirigistische
Eingriffe wiirden den internationalen Wett-
bewerb um medizinisches Personal weiter
verschérfen.

Auch bei der Digitalisierung formulierte die
Arzteschaft klare Vorbehalte. Zwar herrsch-
te breite Einigkeit dariiber, dass Osterreich
bei Datenmanagement, Patientensteuerung
und digitaler Vernetzung erheblichen Auf-
holbedarfhat. Doch Steinhart kritisierte, dass
zentrale Projekte wie ELGA bislang oft zu
wenig praxistauglich seien. Digitalisierung
miisse den klinischen Alltag tatsachlich er-
leichtern und diirfe nicht zusétzliche biiro-
kratische Belastungen erzeugen. Besonders
im arztlichen Bereich wéchst die Skepsis
gegeniiber IT-Losungen, die politisch ambi-
tioniert angekiindigt, im Alltag aber nur ein-
geschrankt nutzbar seien.

Kontrovers blieb auch die Frage nach Selbst-
behalten und Eigenverantwortung. Wéahrend
einzelne Reformvertreter:innen moderate
finanzielle Steuerungsinstrumente als not-
wendig ansehen, um Fehlsteuerungen - etwa
unnétige Ambulanzbesuche - zu reduzieren,
lehnen grofe Teile der Politik und Arzteschaft
pauschale Zugangshiirden weiterhin ab. Ge-
sundheitsstaatssekretdrin Ulrike Kénigsber-
ger-Ludwig (SPO) warnte ausdriicklich davor,
armere Bevolkerungsgruppen durch Gebiih-
ren oder Selbstbehalte vom Arztbesuch ab-
zuhalten. Die Gefahr spaterer und damit
teurerer Krankheitsverldufe sei real.

Folgen fiir den Alltag

Die Diskussion iiber evidenzbasierte Leis-
tungen deutete zugleich an, wie schwierig
kiinftige Priorisierungsdebatten werden
diirften. Der Ruf nach einer starkeren Finan-
zierung nur wissenschaftlich belegter
Leistungen Kklingt gesundheitspolitisch
plausibel, beriihrtin der Praxisjedoch hoch-
sensible Fragen medizinischer Entschei-
dungsfreiheit und Versorgungsrealitat. Ge-
rade fiir Arzt:innen zeigt sich damit eine
paradoxe Entwicklung: Einerseits wéchst
der politische Ruf nach mehr Effizienz, Stan-
dardisierung und Steuerung. Andererseits
steigen medizinische Komplexitat, Doku-
mentationsaufwand und Versorgungsan-
spriiche kontinuierlich weiter. Die eigentli-
che Herausforderung besteht deshalb
zunehmend darin, medizinischen Fort-
schritt, Finanzierbarkeit und Versorgungs-
qualitét gleichzeitig aufrechtzuerhalten. Fiir
die Gesundheitsberufe bedeutet das vor
allem eines: Die kommenden Reformjahre
werden nicht nur iiber Finanzierungsmodel-
le entscheiden, sondern iiber die kiinftigen
Arbeitsbedingungen und die Rolle der Pro-
fessionen im System selbst. L]
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Wenn alle das Problem kennen, aber niemand entscheidet

A
\ﬁ/;

Das unter Reformstau leidende Gesundheitssystem
hat kein Erkenntnisproblem - es hat ein Entschei-
dungsproblem. Das sagen drei Experten, die in
Schladming auf dem Austrian Health Forum zu
Wort kamen.

Michaela Begsteiger / imageBROKER / picture alli-
ance

Es diskutierten, wohltuend klar und deutlich: Arno
Melitopoulos-Daun, Leiter des Bereichs Gesund-
heitssystem und Qualitit der Osterreichischen Ge-
sundheitskasse (OGK), Jakob Hochgerner, Leiter
der Direktion Soziales und Gesundheit des Landes
Oberosterreich, sowie Herwig Ostermann, Ge-
schaftsfiihrer von Gesundheit Osterreich (GOG). -
Die drei Herren vertreten unterschiedliche Systeme-
benen - Sozialversicherung, Bundeslander und Ge-
sundheitsplanung -, aber ihre Diagnosen sind be-
merkenswert deckungsgleich: Das erste Problem ist
das fehlende gemeinsame Zielbild im heimischen
Gesundheitswesen.

Anzeige

Bevor sinnvoll Giber Reform diskutiert werden kann,
brauchte es einen klaren Startpunkt - eine ehrliche
Bestandsaufnahme - und einen ebenso klaren Ziel-
zustand. Beides fehlt. Was stattdessen floriert, sind
Papiere und Positionierungen ohne erkennbare
Richtung.

Das zweite Problem ist die systematische Ausblen-
dung der Finanzierungsfrage. In Reformgruppen
wird ber Strukturen und Versorgungsmodelle ge-
sprochen -, aber (berraschenderweise nicht lber
Geld. Dabei ist die Herausforderung bekannt: Eine
alternde Gesellschaft wird das Gesundheitssystem
massiv belasten, wahrend die Einnahmenseite - ge-
pragt von friihem Pensionsantritt, Teilzeitarbeit und
bereits hohen Steuern - kaum mitwachsen kann.
Wer diese Fragen nicht stellt, schiebt sie auf die
nachste Generation ab. Genau das passiert derzeit,
sagen einige Experten.

Eng damit verbunden ist das dritte Problem: die
Doppelgleisigkeit der Versorgung. Eine Bereinigung
ist sachlich unausweichlich, wiirde aber bedeuten,
dass Zustandigkeiten verschoben werden -, was alle
wissen, aber niemand ausspricht.

Wir sehen nur die linke Seite der Speisekarte, die
Ausgaben

Dr. Arno Melitopoulos-Daun, Leiter Gesundheitssys-
tem und Qualitat, Osterreichische Gesundheitskas-
se (OGK)
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"Wir haben wieder Reformsaison. Das kennen wir al-
le paar Jahre, zuletzt 2024 mit dem Finanzaus-
gleich. Jetzt haben wir wieder einen Pegelhoch-
stand an Papieren und Konzepten, jeder positioniert
sich ...

Anzeige

Mir fallen vier Punkte auf, die man dieser Diskussi-
on voranstellen sollte, egal auf welchem Pferd man
unterwegs ist.

- Erstens: das Erwartungsmanagement. Von politi-
scher Seite wird eine Erwartung erzeugt, die so nie
erflllt werden kann - egal wie gut wir auf Experten-
oder politischer Ebene arbeiten. Das erzeugt Unruhe
im System. Gesundheitsberufe sehen den Slot, ihre
Sehnsiichte zu realisieren. Medien sind zufrieden,
weil es taglich was zu schreiben gibt. Und die Bevol-
kerung wird trefflich verunsichert. Dazu kommt: Wir
operieren ohne Narkose am lebenden Korper. Wir
fihren einen Betrieb, wahrend wir gleichzeitig refor-
mieren.

- Zweitens: Status und Zielbild. Wo steht das Sys-
tem wirklich? Wie ist die Qualitat? Dazu gibt es kein
fertiges Ergebnis. Es gibt keinen klaren Startpunkt
und keinen klaren Zielpunkt. Wie kénnen wir da von
einer groBen Reform reden?

- Drittens: Machbarkeit. Die wird von allen véllig un-
terschiedlich eingeschatzt. Wenn wir uns mit Win-
schen nach einem totalen Umbau tberfordern, wer-
den wir am Ende ein anderes System haben -, aber
vielleicht kein besseres. Die Arztinnen und Arzte, die
Gelder, die Dienstleister - die sind dieselben, egal
was wir beschliel3en.

- Viertens, und das ist das Eigenartigste: Wir reden
nie Uber das Geld. In keiner Reformgruppe wird tber
Finanzierung gesprochen. Wir sehen nur die linke
Seite der Speisekarte - die Ausgaben -, aber das Fi-
nanzierungsproblem I6sen wir damit nicht.
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Wir brauchen klare Regeln dafiir, wie Versorgung
konsumiert wird. Unter Anfiihrungszeichen: Diszipli-
nierung. Nicht als Strafe, sondern als Orientierung,
ahnlich wie Regeln im StralRenverkehr. Es braucht
Regeln, es braucht ein verbessertes Angebot, und
es braucht auch eine offene Debatte lber Selbstbe-
halte und Beitragsformen.

Das ist am Ende eine politische Entscheidung -, aber
eine, die getroffen werden muss."

Dr. Arno Melitopoulos-Daun, Leiter Gesundheitssys-
tem und Qualitat, Osterreichische Gesundheitskas-
se (OGK)

Anzeige
Die alten Losungsmuster greifen nicht mehr

Prof. Dr. Herwig Ostermann, Geschaftsfiihrer Ge-
sundheit Osterreich (GOG) am AHF 2026 in Schlad-
ming

Klaus Ranger

"Was uns derzeit fehlt, ist ein gemeinsamer Prob-
lembefund und ein gemeinsames Zielbild. Das
merkt man an der Sprache: Wer im System disku-
tiert, argumentiert technisch und hart. Offentlich -
man schaue in die Tageszeitung - wird das Gesund-
heitssystem ganz anders wahrgenommen. Diese
beiden Bilder miissen in Deckung gebracht werden.

Zum Regierungsprogramm: Da steht ein Satz drin-
nen - Analyse und Evaluation der Finanzierung im
Gesundheitswesen. Dann haben Landeshauptleute
die Reformpartnerschaft initiiert. Wir stehen also
vor einem Prozess, der im Regierungsprogramm gar
nicht vorgesehen war. Das erklart die unibersichtli-
che Lage -, nicht ein Mangel an Papieren ist das
Problem. Unser Gesundheitssystem steht unter Be-
lastung: Wir setzen die gesamte Kraft fiir die Auf-
rechterhaltung der Vitalfunktionen ein. Fir Weiter-
entwicklung bleibt kaum Energie Ubrig.
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Wir haben nie einen Experimentierparagrafen zuge-
lassen, der Innovationskraft freisetzt. Wir sagen, es
konnte schlechter werden - und probieren dann gar
nichts. Wir brauchen einen Mechanismus, Neues
anzugehen. Das kann schiefgehen. Aber gelingt es,
muss man die Erfahrung weitertragen. Transforma-
tionswissen ist kaum erprobt. Der Losungsraum ist
mehrdimensional. - Es geht nicht nur um Sozialver-
sicherung gegen Lander, sondern auch um die
Standpunkte der drei Regierungsparteien. Das
sind ,Wicked Problems’ aus extremen Problemla-
gen, unvollstandigen Informationen und wider-
sprichlichen Interessen. Fest steht: Die bisherigen
Losungsmuster greifen nicht mehr. Die Hoffnung
der Reformpartnerschaft war, ein, zwei Schritte Giber
das Bestehende hinauszukommen. Man muss aber
schon jetzt auch an den ubernachsten Schritt den-
ken...

Zur Systemfrage: Die letzte grolRe Finanzierungsre-
form war 1997, die Planungsreform 2006. Danach
haben wir die freiwillige Zielsteuerung mit dem Prin-
zip der Einstimmigkeit etabliert. - Seitdem fahren
wir in diesem System. Jede Zustandigkeit ist ausop-
timiert. Wenn wir dieses System weiterentwickeln
wollen, missen wir die Einflussspharen verschie-
ben: Entweder nehme ich die ambulante Fachver-
sorgung aus den Spitdlern heraus oder aus dem nie-
dergelassenen Bereich. Beides doppelt anzubieten,
ist teuer.”

Anzeige

Herwig Ostermann, Geschaftsfiihrer Gesundheit Os-
terreich (GOG)

Das Ziel: So wenige Ubernachtungen wie méglich

Mag. Jakob Hochgerner, Direktor Soziales und Ge-
sundheit, Land Oberosterreich

Klaus Ranger

"Wenn wir Fachleute uns unterhalten, sind wir in un-
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seren Analysen eigentlich sehr nah beieinander.
Umso eigenartiger ist es, was medial daraus ge-
macht wird - Firlefanz und Lametta. Der konkrete In-
halt wird dabei konsequent vermieden.

In einem organisierten Rechtsstaat stellen sich Fra-
gen, eine nach der anderen. Sie sind zu entscheiden,
und dafiir muss jemand mit konkreten Vorschlagen
vor den Vorhang treten. Wir wissen, dass auf uns
keine einfachen Entscheidungen zukommen - in der
Finanzierung, beim Patientenzugang, moglicherwei-
se auch bei der Regulierung der Privatmedizin. Das
Einfachste ist die Flucht in groBe Worte: Foderalis-
mus abschaffen, eine neue Agentur griinden, alles
zusammenlegen und neu starten. Aber reden wir
Uber die konkreten Sachen.

- Die erste groRe Frage ist die Finanzierung. Hangen
wir den Jungen einen finanziellen Miihlstein um den
Hals? Wir haben bereits hohe Steuern. Wahrschein-
lich geht es sich nicht aus, ein ausgepragtes Sozial-
system und medizinische Versorgung auf hochstem
Niveau zu finanzieren, wenn man mit 61 Jahren in
Pension geht und in einer Teilzeitgesellschaft lebt.

Anzeige

- Zweite wichtige Entscheidung: die Vorhaltung. Wir
haben in jedem Bundesland einstimmige Beschliis-
se Uber die Regionalen Strukturplane Gesundheit.
Ich bin mir nicht sicher, wie ernst ich Funktionare
nehmen kann, die - noch bevor die Tinte trocken ist -
rufen, wir brauchten ganz andere Strukturen. Betten
zahlt man in Mobelhdusern - was zahlt, ist Personal.
Das Ziel muss sein: Medizin mit so wenig Ubernach-
tungen wie moglich.

Zur Stellschraube: Wir haben 15,8 medizinisch-ge-
sundheitliche Kontakte je Versichertem je Jahr. Das
System muss konsequent Nein sagen konnen zu
Kontakten mit wenig Nutzen. Das ist politisch unan-
genehm, aber notig. Systemisch brauchen wir integ-
rierte Fachversorgung ohne Ausnahme, konsequent
Uber den intra- wie Uber den extramuralen Bereich
hinweg gedacht. Und wir miissen liber die Regulie-

182



rung des privaten Marktes reden. Wenn wir ein star-
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kes offentliches System wollen, geht das nicht ohne Mag. Jakob Hochgerner, Direktor Soziales und Ge-

Regulierung dort, wo privates Geld hinflieRen wird." sundheit, Land Oberdsterreich

Link 6ffnen

N
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WIRTSCHAFTS Wirtschaftsnachrichten
NACHRICHTEN  Reach:166 Paywall: -

Visits: < 5.000
Datum: 16.06.2026 Tonalitat:
Autor: -

Rubrik: Austrian Health Forum

2026-06-16
Wirtschaftsnachrichten News-Sendung

,ES warat wegen der Wirtschaft vom 16.06.2026
(inklusive Interview mit AHF-Grunder Mag. Christoph Horhan ab Sekunde 3:30)

https://www.youtube.com/watch?v=1XkV_UIoEFY

Gesundheitssystem zu teuer? Einsparungen alleine reichen nicht fir
einen Gesundheitsreform

Osterreichs Gesundheitssystem steht unter massivem Reformdruck: 2025 lagen die 6ffentlichen
Gesundheitsausgaben bereits bei 50,5 Milliarden Euro, bis 2070 kdnnten sie ohne Reformen weiter
deutlich steigen. Die Griinde dafir liegen bei steigenden Kosten durch den demografischen Wandel
und medizinischen Fortschritt. Doch die entscheidende Frage lautet nicht mehr, ob Osterreich eine
Gesundheitsreform braucht, sondern wie Effizienz, Solidaritat, gute Versorgung, bessere
Arbeitsbedingungen und langfristige Finanzierung gleichzeitig gelingen konnen.

In dieser Folge von ,Es warat wegen der Wirtschaft” sprechen wir tiber die wirtschaftlichen Folgen
steigender Gesundheitskosten, die Reformvorschlage des Austrian Health Forums in Schladming und
die Empfehlungen von Gesundheit Osterreich und Fiskalratsbiiro. Besonders brisant: Eine Studie zu
Oberosterreich zeigt, wie stark Arbeitslosigkeit, Massenentlassungen und korperlich belastende
Arbeit die Gesundheitsausgaben erhthen — von mehr Medikamenten Uber stationdre Aufenthalte bis
zu Psychopharmaka.

Zu Gast ist Mag. Christoph Horhan, Griinder des Austrian Health Forums. Wir diskutieren die
,Checkliste Gesundheitsreform*, die Rolle von Effizienz im Gesundheitssystem, Doppelgleisigkeiten,
Generika, Low-Value-Care und die Frage, warum Gesundheitspolitik ldngst auch Standortpolitik ist.
Denn eines ist klar: Es geht nicht darum, das Gesundheitssystem kaputtzusparen. Es geht darum, es
so umzubauen, dass Osterreich sich gute Versorgung auch in Zukunft leisten kann.

400 Expertinnen zusammengefunden

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuldssig 184
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GESUNDHEITSSYSTEM: DRUCK HOCH WIE NIE
A\ AHF For zwei Worte waren da besonders wichtig:
y Effizienz und Solidaritat. Weil, so

WIRTSCHAFTS A Quelle: Stadt Wien. Informationen zum Leben in Wien.
NACHRICHTEN N )

GESUNDHEITSSYSTEM: DRUCK HOCH WIE NIE
. . AHF Forum Schladming 2026

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuléssig.
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(m] bestmdgliche Versorgung der
Patientinnen und Patienten

(m] gute Arbeitsbedingungen fiir das Personal

(m] langfristig gesicherte Finanzierung

GESUNDHEITSSYSTEM: DRUCK HOCH WIE NIE
. . AHF Forum Schladming 2026

“CHECKLISTE GESUNDHEITSREFORM”
Funf Prioritaten fiir das Gesundheitssystem

| [Sec

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuléssig.
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“CHECKLISTE GESUNDHEITSREFORM”
AHF 2026 Schladming

e\ 2e EE—
da(\_\Q\x@ YAt R

qustrian
health
forum.

Wir gestalten
‘Gesundhej

“CHECKLISTE GESUNDHEITSREFORM”
' I AHF 2026 Schladming

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuléssig.
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gemeinsamer Einkauf von Medizingeraten
und Arzneimitteln

m] Reduktion von sogenannter Low-Value-Care

verpflichtende Nutzung von Generika als
kostengunstigere Alternativen

KANN SICH OSTERREICH SEIN GESUNDHEITSSYSTEM LEISTEN?
. . Kosten steigen durch demografischen Wandel und medizinischen Fortschritt

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzul&ssig. 188



Quelle: Osterreichische Arztekammer

KANN SICH OSTERREICH SEIN GESUNDHEITSSYSTEM LEISTEN?
. . Kosten steigen durch demografischen Wandel und medizinischen Fortschritt
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Autor: Theresa Steffner

Kann KI

5ﬂ|j|]1]l‘uctum‘[‘|ﬂml’gn & Salzburger Nachrichten

Reach: 258.000
Verbreitung: 80.326

Tonalitat:

Rubrik: Austrian Health Forum

Depressionen
erkennen?

Viele Menschen suchen bei ChatGPT Rat zu
mentalen Beschwerden. Eine Studie zeigt,
warum Kl bei Diagnosen an Grenzen stoBt.

THERESA STEFFNER

,Habe ich eine Depression?“ Wer
diese Frage in KI-Modelle wie
ChatGPT eingibt, bekommt oft eine
plausible Antwort. Aber: Plausibel
heiRRt nicht gleich korrekt. Laut
einer im Vorfeld des Austrian
Health Forum prisentierten Umfra-
ge aus dem Jahr 2025 wiirden den-
noch 62 Prozent der Osterreiche-
rinnen und Osterreicher KI bei Ge-
sundheitsfragen nutzen; elf Prozent
sogar sehr hiufig. Jede Zehnte ver-
traut kiinstlicher Intelligenz mehr
als Arztinnen und Arzten.

Warum Diagnosen
derart komplex sind

Warum das gerade bei psychi-
schen Diagnosen heikel ist, zeigt
eine Salzburger Publikation im
Fachjournal ,,npj Digital Medicine“.
Die Forschenden fragen darin, wie
sich diagnostisches Wissen so iiber-
setzen ldsst, dass digitale Systeme
nicht nur wahrscheinlich klingende
Antworten geben, sondern nach-
vollziehbaren Regeln folgen.

Hinter der Studie steht ein inter-
disziplindres Salzburger Projekt:
Die Doktorandin Barbara Strasser-
Kirchweger und der Doktorand Ra-
oul Hugo Kutil arbeiteten dafiir an
der Schnittstelle von Psychologie,
kognitiven ~Neurowissenschaften
und Informatik; beteiligt war auch
das IDA Lab (Lab for Intelligent Data
Analytics) der Universitdt Salzburg.

Der Grundgedanke: Eine Diagno-
se trifft zu, wenn bestimmte Krite-
rien erfiillt sind —und trifft nicht zu,
wenn sie nicht erfiillt sind. Das
Kklingt einfach, ist aber komplex: Al-
lein fiir die Diagnose einer Depres-
sion gibt es nach Berechnungen der
Forschenden mebhr als eine Milliar-

de Wege, die Kriterien zu erfiillen.

In der medizinischen Diagnostik
erreichen KI-Modelle zwar hohe
Trefferquoten, sie arbeiten aber
probabilistisch. Das heift: Sie be-
rechnen, welche Antwort auf Basis
der verfiigbaren Informationen am
wahrscheinlichsten ist. ,Fir die
tégliche Arbeit reicht es, im medizi-
nischen Bereich sind die Antworten
unbefriedigend®, sagt Studienautor
Florian Hutzler von der Universitét
Salzburg.

Diagnosen stehen bisher vor al-
lem als Flief3text in dicken Handbii-
chern. In Psychiatrie und Psycholo-
gie zdhlt dazu etwa das ,Diagnostic
and Statistical Manual of Mental
Disorders“. Ein digitales System
konnte kiinftig helfen, dieses Wis-
sen zu durchsuchen und relevante
Kriterien systematisch zu priifen.

Dass psychische Diagnostik nicht
einfach eine Checkliste ist, betont
auch Christiane Eichenberg. Sie ist
Psychologin,  Psychotherapeutin
und Autorin eines Buchs zu KI und
Psychotherapie; ferner leitet sie das
Institut fiir Psychosomatik an der
Sigmund-Freud-Privatuniversitit
Wien. Bei psychischen Beschwer-
den gebe es hiufig Uberschneidun-
gen zwischen verschiedenen St6-
rungsbildern: Schlafstorungen,
Konzentrationsprobleme oder An-
triebslosigkeit konnten bei unter-
schiedlichen Erkrankungen auftre-
ten. ,,Deshalb reicht es nicht, einzel-
ne Symptome abzuhaken®, sagt Ei-
chenberg.

Wer ChatGPT frage, ob er oder sie
eine Depression habe, bekomme
keine klinische Einordnung. ,Ein
Modell kann keine differenzierte
Anamnese, keine Riickfragen im
richtigen Moment und keine Ein-
schitzung von Schweregrad oder
Risiko leisten®, fithrt Eichenberg
aus. Das konne in zweierlei Form
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problematisch werden: Normale
Belastungsreaktionen konnten pa-
thologisiert werden, ernsthafte
Symptome aber auch verharmlost.
Hinzu komme, dass KI-Modelle
bestdtigend wirken konnten: Wer
bereits vermutet, depressiv zu sein,
bekommt diese Vermutung womaog-
lich bestétigt. Daher pladiert Hutz-
ler dafiir, diagnostisches Wissen re-
gelbasiert abzubilden. ,Wir neh-

Was Kl in der Praxis
leisten kann

men Originalwissen und lassen
nicht nur einen Algorithmus darauf
los und schauen, was heraus-
kommt*, sagt er. Ein solches System
ersetze zwar Kkeine Psychologin
oder keinen Psychiater, konne aber
helfen, durch komplexes Wissen zu
navigieren. ,Man braucht den Men-
schen, der Gespiir fiir die Patientin
oder den Patienten hat“, sagt Hutz-
ler. Zugleich konne ein regelbasier-
tes System helfen, wichtige Infor-
mationen nicht zu iibersehen.

Darin sieht auch Wolfgang Aich-
horn, Leiter der Universitdtsklinik
fiir Psychiatrie, Psychotherapie und
Psychosomatik  der  Christian-
Doppler-Klinik in Salzburg, Poten-
zial. An der Klinik sei bereits ein di-
gitales System in der Diagnostik im
Einsatz. Es ordnet Beschwerden
nicht sofort einer Diagnose zu, son-
dern erfasst zundchst Belastungs-
bereiche. Die endgiiltige Einord-
nung bleibt aber Aufgabe der Fach-
leute.

,»Ein breiter KI-Einsatz in der All-
tagsdiagnostik ist derzeit noch Zu-
kunftsmusik®, sagt Aichhorn. Aktu-
elle Anwendungen seien nur be-
dingt lernfdhig und nicht ohne Risi-
ko. Gleichzeitig sind Gesundheits-
daten besonders sensibel — und in
Osterreich streng geschiitzt. ,KI be-
notigt vernetzten Zugriff auf ver-
schiedenste Gesundheitsdaten, um
sinnvoll zu arbeiten. Dafiir gibt es in
Osterreich derzeit keine gesetzliche
Basis“, betont Aichhorn.

Die Beitrdage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzuléssig
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Patientensteuerung
und Pravention
mit hoher Prioritat

rei Tage lang diskutierten rund 400 Ent-

scheidungstriger:innen des osterreichischen

Gesundheitswesens Ende Mai beim Austrian

Health Forum (AHF) in Schladming iiber
die Gesundheitsreform. Das Ergebnis: eine ,,Check-
liste Gesundheitsreform* mit fiinf priorisierten Punk-
ten — darunter einige, die fiir die Apothekerschaft
relevant sind. Ganz oben steht neben klaren Finanzie-
rungszustindigkeiten die gezielte Steuerung von
Patient:innen durch das System. Wie dringend diese
ist, zeigt eine beim AHF genannte Zahl: 40 bis 60 %
der Patient:innen in den Notaufnahmen gelten als
fehlgeleiter. OGK-Obmann Peter McDonald verwies
zudem auf die im internationalen Vergleich hohe Spi-
talslastigkeit, durch die Mittel fiir den Ausbau des
niedergelassenen Bereichs fehlen.

JLuft nach oben” bei der Gesundheitskompetenz
Auch Privention und Gesundheitskompetenz zihlen
zu den Top-Priorititen. ,Wir sind in Osterreich
schwach bei Gesundheitskompetenz und Privention,
auch hier braucht es gréflere Anstrengungen und
mehr Vermittlung®, betonte Nationalratsabgeordnete
Mag. Dr. Juliane Bogner-Straufs. Mag. Elisabeth
Potzmann, Prisidentin des Osterreichischen Gesund-
heits- und Krankenpflegeverbands, forderte, dass das
Potenzial aller Gesundheitsberufe gehoben werden
miisse, um die Versorgung zu sichern: ,Wenn diese
Berufe stindig Einschrinkungen in der Ausiibung
ihrer Befugnisse erleben, ist das nicht nur schlecht fiir
die Versorgung, sondern auch demotivierend fiir die
Menschen, die in diesen Berufen arbeiten.”

— sl
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Uber 400 Entscheidungstrdger:innen
diskutierten beim diesjéhrigen

Austrian Health Forum in Schladming,
darunter OGK-Obmann Peter McDonald,
die Prasidentin des Osterreichisch
Gesundheits- und Krankenpflegeverbands,
Elisabeth Potzmann, und Nationalrats-
abgeordnete Juliane Bogner-Straufl.

STATISTIK AUSTRIA

GESUNDHEITS-
KOSTEN STEIGEN
LANGSAMER

Die Gesundheitsausgaben in Osterreich
haben 2025 erstmals die 60-Milliarden-Marke
tiberschritten. Laut einer ersten Schéatzung
der Statistik Austria kletterten sie gegenuber
dem Vorjahr um 6,1% auf 61,3 Mrd. Euro.

Der Zuwachs fiel jedoch moderater aus als

im Vorjahr.

2024 war das Ausgabenwachstum mit 8,3 %
noch deutlich starker ausgefallen. Heuer
betrug das Plus 3,5 Mrd. Euro. Auch der Anteil
der Gesundheitsausgaben am BIP wuchs —

um 0,2 Prozentpunkte auf 11,9 %. ,Die Ausgaben
im &sterreichischen Gesundheitswesen haben
im Jahr 2025 erstmals die 60-Milliarden-Marke
Uberschritten”, so Manuela Lenk, fachstatis-
tische Generaldirektorin von Statistik Austria.
Das Wachstum sei mit 6,1% jedoch moderater
als im Jahr davor ausgefallen.

Drei Viertel aus 6ffentlichen Mitteln

Der grofte Teil der Kosten liegt nach wie vor
bei der é6ffentlichen Hand: Bund, Ldander,
Gemeinden und Sozialversicherungstrager
kamen zusammen fir 46,4 Mrd. Euro auf (knapp
76 % der laufenden Gesundheitsausgaben). Das
entspricht einem Zuwachs von 5,9 %; der Schnitt
der Periode 2018-2024 hatte noch bei 6,6 %
gelegen. Starker als bisher stiegen hingegen
die privaten Ausgaben. Haushalte, freiwillige
Krankenversicherungen, Organisationen ohne
Erwerbszweck und Unternehmen trugen 15,0
Mrd. Euro bei. Mit 6,5% Zuwachs tUbertrafen sie
den langjahrigen Schnitt von 5% (2018-2024)
deutlich — ein Hinweis darauf, dass sich ein
wachsender Teil der Gesundheitsfinanzierung
auf private Zahlende verlagert.
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Liebe Leserin,
lieber Leser!

Zwei von drei Menschen in Osterreich befiirworten,
dass qualifiziertes Fachpersonal in Apotheken medizi-
nische Leistungen iibernimmt, die bislang nur Arztin-
nen und Arzten vorbehalten sind. Das zeigt eine repri-
sentative Umfrage, die im Vorfeld des Austrian Health
Forum (AHF) durchgefithrt wurde. Beim AHF in
Schladming erarbeiteten Ende Mai rund 400 Ent-
scheidungstriger:innen aus dem Gesundheitssystem
konkrete Reformforderungen — darunter einige, die
fir die Apothekerschaft unmittelbar relevant sind
(siehe Seite 8).

Der Wunsch der Bevélkerung ist also klar, die Rea-
litit im &sterreichischen Gesundheitssystem aber eine
andere, wie Mag. pharm. Raimund Podroschko, erster
Vizeprisident der Osterreichischen Apothekerkam-
mer, in seiner Eréffnungsrede beim APOkongress in
Portschach deutlich machte (Kongressbericht b Seite
24). Die Bilanz der Wirtschaftsverhandlungen fille
niichtern aus: Die Umsitze steigen zwar, die Deckungs-
beitrige sinken jedoch oder stagnieren bestenfalls. Die
erniichternde  Antwort des Dachverbands, wie
Podroschko sie zusammenfasste: ,,Seid froh, dass wir
euch nichts wegnehmen.“ Sein Urteil: ,,Das sind keine
Verhandlungen auf Augenhohe.“ Wie wenig Augen-
héhe das bedeutet, zeigt sich beim Thema Medika-

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzulassig.

Seite: 3

tionsanalyse. Gemeinsam mit dem Dachverband ent-
wickelt und mit hervorragenden Ergebnissen im
Pilotprojekt erprobt, niitzt sie den Patient:innen und
entlastet das System. Doch fiir die Ausrollung fehlt die
offentliche Finanzierung. Der Gegenvorschlag des
Dachverbands: Die Apotheken finanzieren die Leis-
tung selbst, Einsparungen werden geteilt. Auf diesem
Wege war also keine Einigung zu erzielen; stattdessen
suchte man den Weg iiber Privatversicherungen: Die
finalen Gespriche laufen, die Vertrige stehen kurz vor
der Unterzeichnung. Langfristiges Ziel bleibt aber wei-
terhin die Finanzierung mit éffentlichen Geldern.

Wenn nicht alle Tiiren offenstehen, miissen jene
geniitzt werden, die es sind. Was fehlt,
ist nicht das Wissen. Nicht das
Zutrauen der Bevélkerung. Was
fehlt, ist die Bereitschaft des
Systems, die Leistungen in
entsprechende Befugnisse und
Honorare zu iibersetzen.

Mag. pharm. Irene Senn, PhD
Chefredakteurin (Stv.)
irene.senn@apoverlag.at
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Der Wunsch nach mehr Effizienz und Solidaritat

Kongress. Um die Qualitdt des heimischen Gesundheitssystems zu verbessern, braucht es strukturelle, grund-
legende Reformen. Beim AHF-Schladming erarbeiteten Fachleute eine Reformcheckliste.

CHRISTIAN LENOBLE

ie Herausforderungen fiir
D das heimische ~Gesund-
heitssystem sind grof. Os-
terreich  bietet ~zwar  exzel-
lente Akutversorgung, steht aber
vor Problemen wie Personalman-
gel, eine alternde Gesellschaft so-
wie steigende Ausgaben, die be-
A b

stehen. Dass die Lage den
Menschen hierzulande Sorge berei-
tet, geht aus einer vom Austrian
Health Forum (AHF) in Auftrag ge-
gebenen Studie von Demox Re-
search hervor.
Stimmung im Land
Demnach geben zwar 55 Prozent
der 1000 befragten Osterreicher:in-
nen immer noch an, mit der Ge-
sundheitsversorgung und dem Sys-
tem von medizinischer Versorgung
in Osterreich zufrieden zu sein,
doch der Anteil der Zufriedenen
sinkt von Jahr zu Jahr. Bezogen auf
die Versorgung durch Hausirzte,
Fachdrzte und Krankenhéuser be-
mangeln 64 Prozent eine allgemei-
ne Verschlechterung. Als problema-
tisch angefiihrt werden lingere
Wartezeiten, schwierige Termin-
vergaben und Arztemangel. Auffil-
lig ist zugleich, dass nur 17 Prozent
die Qualitét der Behandlungen, der
Diagnostik oder Kommunikation
durch érztliches Personal kritisie-
ren.

»Die Kritik der Bevélkerung

Mehr als 400 Expert:innen und

des G dhei

Zu Gast. [KAUS RANGER)

Einsatz und Nutzen von Agentic
Al sowie um psychische Gesund-
heit am Exempel des Themas Ein-
samkeit, die gerade fiir junge Men-
schen immer mehr zum Risikofak-
tor wird.

G iiberwind

zieltalso vor allem auf ¢ isatori-
sche Aspekte des Gesundheitswe-
sens und die Sicherung der Versor-
gungab*, schlussfolgert AHF-Griin-
der Christoph Horhan und betont:
»Die Menschen spuren dle dnngen-
de Notwendi

»Die dringend anstehende Struk-
turreform darf nicht von der Frage
geleitet sein, wer mehr Geld, mehr
Einfluss oder mehr Zustindigkeiten
bekommt*, monierte in ihrem Er-

den Gesundheltsreform Jetzt geht
es darum, mit mutigen Schritten
Handlungsféihigkeit zu beweisen,
die Probleme offen anzusprechen
und in den entscheidenden Fragen
pragmatische Losungen iiber Parti-
kularinteressen zu stellen.

Gemeinsame Losungen

Entwicklung einer ,Checkliste fiir
die Gesundheitsreform* lautete in
diesem Sinne die Zielsetzung beim
Austrian Health Forum in Schlad-
ming. Mehr als 400 Expert:in-
nen des Gesundheitswesens hatten
sich Ende Mai versammelt, um ge-
meinsam an Losungsansdtzen zu
arbeiten, die das Potenzial haben,
sowohlin der Politik als auch in den
Institutionen des Gesundheitssys-
tems nachhaltige Wirkung zu ent-
falten. Unter dem Motto ,Effizienz
und Solidaritdt“ ging es an drei Kon-
gresstagen unter anderem um die
onkologische Versorgung als Bei-
spiel fiir landeriibergreifende Zu-

Off
rin Ulrike ](omgsberger-Ludwxg.
Entscheidend sei, dass die Men-
schenin Osterreicham Ende des Ta-
ges wieder ohne Kreditkarte zum
Arzt gehen kénnen. ,,Dafiir braucht
es den Mut, {iber Bundeslander-
grenzen hinauszudenken, den Wil-
len, das solidarische Gesundheits-
system zu starken, Wahlarzt:innen
starker einzubinden und Patienten-
strome besser zu lenken®, so die
Staatssekretarin.

Die Not: digkei lo-

dhei

»Dem G man-

waren in

und zusétzliche Einnah-

gelt es nicht an einer guten Diagno-
se, aber oft bleibt die Behandlung

men generieren.
Haup he bedarfsgerecht

an den vielen hén-
gen“, meinte auch OGK-Obmann
Peter McDonald und fiihrte konkre-
te Beispiele an: ,Wir wissen seit vie-
len Jahren, dass wir im internatio-
nalen Vergleich zu spitalslas-
tig sind, wodurch Mittel fiir den
Ausbau des niedergelassenen Be-
reichs fehlen. Wir wissen, dass es
keinen Mehrwert bringt, in Bundes-
lindern unterschiedliche Leistun-
gen anzubieten. Und wir wissen,
dass wir manch unnétige Leistung
streichen miissen und kiinftig nicht
mehr alles gratis sein kann“ Nun
gelte es im Schulterschluss mit der
Politik, den Mut aufzubringen, ent-

sprechende  Reformschritte zu
setzen.
Frage der Leistbarkeit

Die Frage, wie man sich in Oster-
reich in Anbetracht von stark wach-
senden G dh ben Ge-

sen Denkens unterstrich auch der
steirische  Gesundheitslandesrat
Karlheinz Kornhdusl: ,Patientin-
nen und Patienten denken nicht in
Bundeslidndergrenzen - und genau
deshalb darf Gesundheitsversor-
gungauch nicht an Zustandigkeiten
oder Systemgrenzen scheitern. Wir
miissen die beit wei-

sundheit kiinftig noch leisten kann,
stand auchim Zentrum der Keynote
von Fiskalratsprasident Christoph
Badelt, der zunachst die Grundsatz-
problematik erdrterte: ,In Oster-
reich herrscht im juristischen wie
auch im politischen Sinn dariiber
Emvernehmen, dass Gesundheits-

ter starken und die vorhandenen
Strukturen effizient nutzen, damit
rasch und bestméglich versorgt
werden kann Ein solidarisches

konne dabei

beit,
gen fiir Codierung und Datennut-
zung, die Rolle und Ausgestaltung
einer Life-Science-Strategie, den

ZUM AHF

Das Austrian Health Forum ver-

netzt, ermutigt und schafft Mog-

lichkeiten fiir kreatives Denken

und Handeln, im Vertrauen auf die
L

nur funktionieren, ,wenn Solidari-
tat auch bei der Inanspruchnahme
gelebt wird und Hilfe dort an-
kommt, wo sie wirklich gebraucht
wird*.
Mut zu Reformen
Die Wichtigkeit von Solidaritat hob
ebenfalls die Karntner Gesund-
heitslandesratin  Beate Prettner
hervor: ,Effizienz entsteht durch
ion, nicht durch Zentrali-

petenz und Umsetzungs-Power
der osterreichischen Health-
Community.

AHF-GASTEIN 2026

19. bis 20. Oktober, Kongress-
zentrum Bad Hofgastein
Anmeldung unter:
www.austrianhealthforum.at

sierung - Solidaritdt heift, allen
Menschen die bestmégliche Versor-
gung zu garantieren, unabhéngig
davon, wo sie leben oder wie hoch
ihr Einkommen ist Ein starkes
offentliches  Gesundheitssystem
braucht laut Prettner klare Patien-
tenwege, Prioritét in der Finanzie-
rung sowie em emheltllches und

]edem Menschen unab-
héngig von seinem 6konomischen
Status zuginglich sein miissen; die-
ses Prinzip wird jiingst auch fiir den
Zugang zu Pflegeleistungen formu-
liert. Die Frage, ob wir uns Gesund-
heit noch leisten konnen, zielt da-
mit auf die offentliche Finanzie-
rung einer (Spitzen-)Medizin fiir
alle ab“ Damit komme bei Beant-
wortung der Frage die finanzielle
Situation des Staatshaushalts ins
Spiel - und die zunehmend klaffen-
de Liicke zwischen Staatseinnah-
men und -ausgaben.

Den Anstieg der Gesundheits-
ausgaben bezeichnet Badelt dabei
als langfristig grofte budgetire He-
rausforderung und belegte mit Zah-
len, dass die Gesundheitsausgaben
schneller wachsen als das BIP. ,Am
Gesundheitsthema fokussiert sich
eine umfassende und notwendige
Diskussion iiber die Zukunft unse-
res Sozialstaats. Die Budgetdiskus-
sion ist dieser Debatte untergeord-
net‘, so dle Quintessenz des Fiskal-

hema, um

der drei

den Wettbewerb um Fachkrifte
zwischen den Bundeslandern zu
beenden.

41 de Handl 1der fiir

Einig waren sich die Fachleute in
den mit Keynotes, Workshops und
Podiumsdiskussionen gespickten
Tagen vor allem, dass das Gesund-
heitssystem bedarfsgerechter wer-
denmuss. ,Osterreich fokussiert zu
sehr auf Akutmedizin im Kranken-
haus. Die ist am teuersten. Dabei
brauchen die Patienten das oft gar
nicht®, sagte der Schweizer Spitals-
experte Daniel Walker. Sein Key-
note-Pladoyer: ,,Die Patientin und
der Patient miissen bekommen,
was sie oder er jetzt benétigt, und
zwar genau das und nichts anderes.
Das System ist nicht bedarfsgerecht
genug, fiir diese Ineffizienz bezahlt
am Ende die Bevolkerung:“

Konkrete Zahlen zu dieser Inef-
fizienz brachte Jakob Hochgerner,
Leiter der Direktion fiir Soziales
und Gesundheit in Oberésterreich,
ins Spiel: ,Aktuell hat eine versi-
cherte Person in  Osterreich
15,8 Kontakte zum Gesundheits-
system - pro Jahr. Ein sehr hoher
Wert. Es wird einen Engpass geben,
deshalb miissen wir bei nicht not-
wendigen Kontakten in Zukunft
Stopp sagen.” Dies sei notig, um die
Finanzierbarkeit des Systems zu
erhalten.

Solidarisch finanziert

Eine langfristig gesicherte Finan-
zierung ist, neben der bestmogli-
chen Versorgung der Patientinnen
und Patienten und guten Arbeitsbe-
dingungen fiir das Personal, auch
laut dem Wiener Gesundheitsstadt-
rat Peter Hacker der zentrale Fak-
tor fiir die Zukunft des Systems:
»Diese drei Bereiche miissen ge-
meinsam gedacht werden. Syste-
misch ist dann die Frage entschei-
dend, wer welche Aufgabe zu wel-
chem Zeitpunkt tibernimmt. Hier
bestehen derzeit erhebliche Un-
gleichgewichte. Eine nachhaltige
Reform muss genau hier ansetzen.“
Ein klares Bekenntnis zum soli-
darisch finanzierten Gesundheits-
wesen in Osterreich kam von Jo-
hannes Steinhart, Prasident der
Kammer fiir Arztinnen und Arzte in
Wien sowie der Osterreichischen
Arztekammer: ,Wir miissen uns im
Klaren sein, dass durch die demo-
graﬁschen Entwicklungen und den
inischen Fortschritt die Kos-

gr
Reformen identifiziert: Effizienz
der Ausgaben erhéhen, Leistungen

ten im System steigen. Die notwen-
digen Reformen miissen vor allem

AHF-PARTNER 2026

Das Austrian Health Forum dankt

folgenden Partnern fiir ihre Unter-

stiitzung:

* AIT Austrian Institute of Tech-
nology

* Alles Clara

* Arztekammer fiir Steiermark

* Arbeiterkammer Wien

* Bundesministerium fir Arbeit,
Soziales, Gesundheit, Pflege und
Konsumentenschutz

* Bristol Myers Squibb

o Caritas der Erzdiozese Wien

* Demox Research

* dHealth

* Gesundheitsfonds Steiermark

 Insmed Incorporated

o Intuitive Surgical

o IT-Services der Sozialversiche-
rung GmbH

* Kammer fiir Arztinnen und Arzte
in Wien

« Land Oberosterreich

* MP2 IT-Solutions GmbH

* NO Gesundheits- und Sozial-
fonds

* Novartis Osterreich

* Osterreichische Gesundheits-
kasse

« Osterreichischer Gesundheits-
und Krankenpflegeverband

* Physio Austria, Bundesverband
der Physiotherapeutiinnen Os-
terreichs

* Roche Austria GmbH

die Versorgungssicherheit fiir Pa-
tientinnen und Patienten stirken
und gleichzeitig die Arbeitsbedin-
gungen fiir Arztinnen und Arzte
verbessern.“ Eine rein auf Einspa-
rungen fokussierte Diskussion wer-
delaut Steinhart nicht zum Ziel fiih-
ren: ,Entscheidend ist, vorhandene
Ressourcen effizient einzusetzen
und gemeinsam tragfahige Losun-
gen zu entwickeln

Checkliste Gesundheitsreform

Die dringlichsten Themenfelder fiir
diese gemeinsamen Losungen wur-
den am Schlusstag deutlich und
konkret. Die AHF-Community be-
wertete alle an den drei Kongressta-
gen eingebrachten Vorschlage. So
entstand die ,,Checkliste Gesund-
heitsreform“ - mit den wichtigsten
Punkten, die laut Meinung der an-
wesenden Expert:innen Prioritét in
der Umsetzung haben sollten:

+Klare Regelung finanzieller Zu-
standigkeiten & Verantwortungen

+ Gezielte Fiihrung der Patient:in-
nen durch das System

+ Auflésung von Doppelgleisigkeit

« Starkung von Privention & Health
Literacy

«Zentrale Steuerung digitaler Ge-
sundheit

»unser Gesundheitssystem
funktioniert dank der enorm enga-
gierten Menschen, die darin arbei-
ten - aber ohne echte Strukturrefor-
men wird es langfristig nicht mehr
im selben Ausmaf finanzierbar und
leistungsfihig sein“, mahnte ab-
schlieend Staatssekretarin Ulrike
Konigsberger-Ludwig ein. Es brau-
che Ansitze, die Graben schlieflen
und iber Grenzen hinausgehen:
,,Zusammenarbelt ist heute nétiger
denn je:

INFORMATION

Die Seite beruht auf einer Me-
dienkooperation mit der ,Presse”
und ist mit finanzieller Unterstiit-
zung des Austrian Health Forum
entstanden.

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzul&ssig.

»
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Der Wunsch nach mehr Effizienz und Solidaritat

Um die Qualitat des heimischen Gesundheitssys-
tems zu verbessern, braucht es strukturelle, grund-
legende Reformen. Beim AHF-Schladming erarbeite-
ten Fachleute eine Reformcheckliste.

24.06.2026 um 00:01

Die Herausforderungen fiir das heimische Gesund-
heitssystem sind groB. Osterreich bietet zwar ex-
zellente Akutversorgung, steht aber vor Problemen
wie Personalmangel, eine alternde Gesellschaft so-
wie steigende Ausgaben, die begrenzten Einnahmen
gegeniberstehen. Dass die Lage den Menschen
hierzulande Sorge bereitet, geht aus einer vom Aus-
trian Health Forum (AHF) in Auftrag gegebenen Stu-
die von Demox Research hervor.

Mehr als 400 Expert:innen und Entscheidungstra-
ger:innen des Gesundheitswesens waren in Schlad-
ming zu Gast. KLAUS RANGER

Stimmung im Land

Demnach geben zwar 55 Prozent der 1000 befrag-
ten Osterreicher:innen immer noch an, mit der Ge-
sundheitsversorgung und dem System von medizin-
ischer Versorgung in Osterreich zufrieden zu sein,
doch der Anteil der Zufriedenen sinkt von Jahr zu
Jahr. Bezogen auf die Versorgung durch Hausérzte,
Facharzte und Krankenhduser bemangeln 64 Pro-
zent eine allgemeine Verschlechterung. Als proble-
matisch angefiihrt werden langere Wartezeiten,
schwierige Terminvergaben und Arztemangel. Auf-
fallig ist zugleich, dass nur 17 Prozent die Qualitat
der Behandlungen, der Diagnostik oder Kommunika-
tion durch arztliches Personal kritisieren.

"Die Kritik der Bevolkerung zielt also vor allem auf
organisatorische Aspekte des Gesundheitswesens
und die Sicherung der Versorgung ab“, schlussfol-
gert AHF-Grinder Christoph Horhan und betont:
"Die Menschen spiren die dringende Notwendigkeit
einer umfassenden Gesundheitsreform. Jetzt geht
es darum, mit mutigen Schritten Handlungsfahigkeit
zu beweisen, die Probleme offen anzusprechen und
in den entscheidenden Fragen pragmatische Losun-
gen uber Partikularinteressen zu stellen."

Gemeinsame Losungen

Entwicklung einer "Checkliste fiir die Gesundheitsre-
form" lautete in diesem Sinne die Zielsetzung beim
Austrian Health Forum in Schladming. Mehr als 400
Expertiinnen des Gesundheitswesens hatten sich
Ende Mai versammelt, um gemeinsam an Losungs-
ansatzen zu arbeiten, die das Potenzial haben, so-
wohl in der Politik als auch in den Institutionen des
Gesundheitssystems nachhaltige Wirkung zu entfal-
ten. Unter dem Motto "Effizienz und Solidaritat" ging
es an drei Kongresstagen unter anderem um die on-
kologische Versorgung als Beispiel fir landeriber-
greifende Zusammenarbeit, Rahmenbedingungen
fur Codierung und Datennutzung, die Rolle und Aus-
gestaltung einer Life-Science-Strategie, den Einsatz
und Nutzen von Agentic Al sowie um psychische
Gesundheit am Exempel des Themas Einsamkeit,
die gerade fiir junge Menschen immer mehr zum Ri-
sikofaktor wird.

Grenzen lberwinden

"Die dringend anstehende Strukturreform darf nicht
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von der Frage geleitet sein, wer mehr Geld, mehr
Einfluss oder mehr Zustandigkeiten bekommt", mo-
nierte in ihrem Er6ffnungsstatement Staatssekreta-
rin Ulrike Konigsberger-Ludwig. Entscheidend sei,
dass die Menschen in Osterreich am Ende des Ta-
ges wieder ohne Kreditkarte zum Arzt gehen kon-
nen. "Dafiir braucht es den Mut, tiber Bundeslander-
grenzen hinauszudenken, den Willen, das solidari-
sche Gesundheitssystem zu starken, Wahlarzt:innen
starker einzubinden und Patientenstrome besser zu
lenken", so die Staatssekretarin.

Die Notwendigkeit grenzenlosen Denkens unter-
strich auch der steirische Gesundheitslandesrat
Karlheinz Kornhausl: "Patientinnen und Patienten
denken nicht in Bundeslandergrenzen - und genau
deshalb darf Gesundheitsversorgung auch nicht an
Zustandigkeiten oder Systemgrenzen scheitern. Wir
miussen die Zusammenarbeit weiter starken und die
vorhandenen Strukturen effizient nutzen, damit
rasch und bestmaoglich versorgt werden kann." Ein
solidarisches Gesundheitssystem konne dabei nur
funktionieren, "wenn Solidaritat auch bei der Inan-
spruchnahme gelebt wird und Hilfe dort ankommt,
wo sie wirklich gebraucht wird".

Mut zu Reformen

Die Wichtigkeit von Solidaritdt hob ebenfalls die
Karntner Gesundheitslandesratin Beate Prettner
hervor: "Effizienz entsteht durch Kooperation, nicht
durch Zentralisierung - Solidaritat heifl3t, allen Men-
schen die bestmdgliche Versorgung zu garantieren,
unabhangig davon, wo sie leben oder wie hoch ihr
Einkommen ist." Ein starkes offentliches Gesund-
heitssystem braucht laut Prettner klare Patienten-
wege, Prioritat in der Finanzierung sowie ein einheit-
liches und transparentes Gehaltsschema, um den
Wettbewerb um Fachkrafte zwischen den Bundes-
landern zu beenden.

"Dem Gesundheitswesen mangelt es nicht an einer
guten Diagnose, aber oft bleibt die Behandlung an
den vielen Systemgrenzen hangen", meinte auch
OGK-Obmann Peter McDonald und fiihrte konkrete
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Beispiele an: "Wir wissen seit vielen Jahren, dass
wir im internationalen Vergleich zu spitalslastig
sind, wodurch Mittel fir den Ausbau des niederge-
lassenen Bereichs fehlen. Wir wissen, dass es kei-
nen Mehrwert bringt, in Bundeslandern unterschied-
liche Leistungen anzubieten. Und wir wissen, dass
wir manch unnétige Leistung streichen miissen und
kiinftig nicht mehr alles gratis sein kann." Nun gelte
es im Schulterschluss mit der Politik, den Mut auf-
zubringen, entsprechende Reformschritte zu setzen.

Frage der Leistbarkeit

Die Frage, wie man sich in Osterreich in Anbetracht
von stark wachsenden Gesundheitsausgaben Ge-
sundheit kiinftig noch leisten kann, stand auch im
Zentrum der Keynote von Fiskalratsprasident Chris-
toph Badelt, der zunachst die Grundsatzproblematik
erdrterte: "In Osterreich herrscht im juristischen wie
auch im politischen Sinn dariiber Einvernehmen,
dass Gesundheitsleistungen jedem Menschen un-
abhangig von seinem oOkonomischen Status zu-
ganglich sein mussen; dieses Prinzip wird jlingst
auch fir den Zugang zu Pflegeleistungen formuliert.
Die Frage, ob wir uns Gesundheit noch leisten kon-
nen, zielt damit auf die 6ffentliche Finanzierung ei-
ner (Spitzen-)Medizin fiir alle ab." Damit komme bei
Beantwortung der Frage die finanzielle Situation des
Staatshaushalts ins Spiel - und die zunehmend klaf-
fende Liicke zwischen Staatseinnahmen und -aus-
gaben.

Den Anstieg der Gesundheitsausgaben bezeichnet
Badelt dabei als langfristig groRte budgetare He-
rausforderung und belegte mit Zahlen, dass die Ge-
sundheitsausgaben schneller wachsen als das BIP.
'Am Gesundheitsthema fokussiert sich eine umfas-
sende und notwendige Diskussion tber die Zukunft
unseres Sozialstaats. Die Budgetdiskussion ist die-
ser Debatte untergeordnet", so die Quintessenz des
Fiskalratsprasidenten, der drei grundlegende Hand-
lungsfelder fir Reformen identifiziert: Effizienz der
Ausgaben erhohen, Leistungen anpassen und zu-
satzliche Einnahmen generieren.
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Hauptsache bedarfsgerecht

Einig waren sich die Fachleute in den mit Keynotes,
Workshops und Podiumsdiskussionen gespickten
Tagen vor allem, dass das Gesundheitssystem be-
darfsgerechter werden muss. "Osterreich fokussiert
zu sehr auf Akutmedizin im Krankenhaus. Die ist am
teuersten. Dabei brauchen die Patienten das oft gar
nicht", sagte der Schweizer Spitalsexperte Daniel
Walker. Sein Keynote-Pladoyer: "Die Patientin und
der Patient missen bekommen, was sie oder er
jetzt bendtigt, und zwar genau das und nichts ande-
res. Das System ist nicht bedarfsgerecht genug, fir
diese Ineffizienz bezahlt am Ende die Bevolkerung."

Konkrete Zahlen zu dieser Ineffizienz brachte Jakob
Hochgerner, Leiter der Direktion fiir Soziales und
Gesundheit in Oberdsterreich, ins Spiel: "Aktuell hat
eine versicherte Person in Osterreich 15,8 Kontakte
zum Gesundheitssystem - pro Jahr. Ein sehr hoher
Wert. Es wird einen Engpass geben, deshalb mis-
sen wir bei nicht notwendigen Kontakten in Zukunft
Stopp sagen." Dies sei nétig, um die Finanzierbar-
keit des Systems zu erhalten.

Solidarisch finanziert

Eine langfristig gesicherte Finanzierung ist, neben
der bestmoglichen Versorgung der Patientinnen und
Patienten und guten Arbeitsbedingungen fiir das
Personal, auch laut dem Wiener Gesundheitsstadt-
rat Peter Hacker der zentrale Faktor fiir die Zukunft
des Systems: "Diese drei Bereiche miissen gemein-
sam gedacht werden. Systemisch ist dann die Frage
entscheidend, wer welche Aufgabe zu welchem
Zeitpunkt Ubernimmt. Hier bestehen derzeit erhebli-
che Ungleichgewichte. Eine nachhaltige Reform
muss genau hier ansetzen."

Ein klares Bekenntnis zum solidarisch finanzierten
Gesundheitswesen in Osterreich kam von Johannes
Steinhart, Prasident der Kammer fiir Arztinnen und
Arzte in Wien sowie der Osterreichischen Arztekam-
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mer: "Wir missen uns im Klaren sein, dass durch
die demografischen Entwicklungen und den medi-
zinischen Fortschritt die Kosten im System steigen.
Die notwendigen Reformen missen vor allem die
Versorgungssicherheit fiir Patientinnen und Patien-
ten starken und gleichzeitig die Arbeitsbedingungen
fir Arztinnen und Arzte verbessern." Eine rein auf
Einsparungen fokussierte Diskussion werde laut
Steinhart nicht zum Ziel fiihren: "Entscheidend ist,
vorhandene Ressourcen effizient einzusetzen und
gemeinsam tragfahige Losungen zu entwickeln."

Checkliste Gesundheitsreform

Die dringlichsten Themenfelder fiir diese gemeinsa-
men Lésungen wurden am Schlusstag deutlich und
konkret. Die AHF-Community bewertete alle an den
drei Kongresstagen eingebrachten Vorschlage. So
entstand die "Checkliste Gesundheitsreform" - mit
den wichtigsten Punkten, die laut Meinung der an-
wesenden Expert:innen Prioritat in der Umsetzung
haben sollten:

Klare Regelung finanzieller Zustandigkeiten & Ver-
antwortungen

Gezielte Fihrung der Patient:innen durch das Sys-
tem

Auflésung von Doppelgleisigkeit

Starkung von Pravention & Health Literacy

Zentrale Steuerung digitaler Gesundheit

Zum AHF

Das Austrian Health Forum vernetzt, ermutigt und
schafft Moglichkeiten fiir kreatives Denken und
Handeln, im Vertrauen auf die Innovationskraft, Lo-

sungskompetenz und Umsetzungs-Power der dster-
reichischen Health-Community.

»
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Brainstorming fiir ein gesundes Osterreich

Ende Mai avancierte Schladming wie alle Jahre wie-
der zur Denkfabrik des heimischen Gesundheitssys-
tems. Drei Tage im Zeichen von Ideenaustausch
und der Weiterentwicklung zentraler Reforml&sun-
gen.

25.06.2026 um 00:01

Worauf muss eine strukturelle Gesundheitsreform
in Osterreich hinauslaufen? Diese Frage stand beim
AHF-Schladming 2026 im Mittelpunkt. Die Diskussi-
on orientierte sich dabei an zwei zentralen Leitbe-
griffen: Effizienz und Solidaritat. Raum fir die Ex-
pert:innengesprache boten neben Podiumsdiskussi-
onen und GroRRgruppenformaten vor allem fiinf
Workshops. Die Themen-Schwerpunkte:

In finf Workshops wurde intensiv tiber Losungen zu
zentralen Gesundheitsthemen diskutiert. ZSOLT
MARTON

Kl und I6sungszentrierter Einsatz von Agentic Al

Psychische Gesundheit und Risikofaktor Einsamkeit

Life-Science-Strategie fiir Osterreich, ihre Rolle und
Ausgestaltung

Diagnosecodierung: ihr Mehrwert fiir Arzt:innen und
Patient:innen

Onkologische Versorgung und landeriibergreifende
Zusammenarbeit

Agentic Al

Die Digitalisierung und Technologisierung des Ge-
sundheitswesens schreitet mit hoher Geschwindig-
keit voran. Im Zuge der Entwicklung von Kl kénnte
vor allem Agentic Al die Spielregeln erneut veran-
dern.

Agentic Al gilt als Weiterentwicklung, bei der KI-Mo-
delle durch Handlungsfahigkeit zu selbststandigen
Agenten werden, und unterscheidet sich von her-
kémmlicher generativer Kl, wie etwa Standard-
ChatGPT, durch ihre Autonomie, Zielorientierung
und Handlungsfahigkeit.

Laut Expertiinnen wird die nachste Kl-Generation
kiinftig auch im medizinischen Praxis- und Klinikall-
tag eine revolutiondre Aufgabe (ibernehmen, die
weit Uber die Grenzen traditioneller Datenverarbei-
tung hinausgeht. Das Handeln auf der Basis vorhan-
dener Informationen, das Treffen von Entscheidun-
gen und die Fahigkeit, kontinuierlich dazuzulernen,
macht Agentic Al zu einem intelligenten Akteur im
Gesundheitswesen.

"Agentic Al verandert Organisationen hin zu dynami-
scheren Modellen, Teams orientieren sich kiinftig
starker an Zielen als an Abteilungen. Das Kompe-
tenzprofil von Mitarbeitenden dandert sich mit dem
Einsatz von autonomen KI-Agenten. Wer kiinftig er-
folgreich sein will, muss nicht nur prompten, son-
dern in KI-Modellen denken und Ergebnisse kritisch
bewerten kdnnen', sagt Hubert Wackerle, CEO der
IT-Services der Sozialversicherung GmbH, dem IT-
Dienstleistungsunternehmen der Osterreichischen
Sozialversicherung. Laut Wackerle muss diese neue
Kompetenz mit menschlicher Intelligenz, Urteilsver-
maogen, Empathie und Verantwortungsbewusstsein
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gepaart sein: "Gebraucht werden jetzt Mitarbeiter:in-
nen, die Ideen initiieren, vorantreiben, und voll hinter
diesen Aktivitdten stehen. Sie miissen den Mut ha-
ben, auch mal zu scheitern." Voraussetzung daftr
sei eine entsprechende Unternehmenskultur. "Die
Frage ist nicht mehr, ob KI die Arbeitswelt verandert,
sondern wie schnell wir Menschen in der Lage sind,
uns darauf einzustellen”, so Wackerle.

Risikofaktor Einsamkeit

Die 2021 ins Leben gerufene "Plattform gegen Ein-
samkeit in Osterreich" definiert Einsamkeit als sub-
jektives Geflihl des Mangels an sozialen Beziehun-
gen oder emotionaler Nahe - in Abgrenzung zu Be-
griffen wie soziale Isolation (objektiv messbare Ab-
wesenheit sozialer Kontakte) und Alleinsein (neutra-
ler Zustand ohne andere Personen, der nicht zwin-
gend negativ erlebt wird). Dass Einsamkeit in Oster-
reich ein weit verbreitetes Phdnomen ist, offenbaren
aktuelle Studienergebnisse.

Im zweiten Quartal 2025 gaben bei einer vom Sozi-
alministerium beauftragten und von Statistik Aust-
ria durchgefiihrten Befragung ("So geht's uns heu-
te") rund 28 Prozent - hochgerechnet 1.832.000 Per-
sonen der dsterreichischen Bevdlkerung - an, sich in
den letzten vier Wochen zumindest gelegentlich ein-
sam geflihlt zu haben. Acht Prozent waren "immer"
oder "meistens" einsam. Betroffen sind sowohl jun-
ge als auch altere Menschen, wenn auch in unter-
schiedlichem Ausmall. So fiihlen sich rund 12 Pro-
zent der jungen Erwachsenen im Alter von 18 bis 34
"immer" oder "meistens" einsam - und sind damit
starker reprasentiert als der Durchschnitt der Ge-
samtbevolkerung. Bei den (ber 80-Jahrigen erklar-
ten 26 Prozent, sich "haufig" oder "manchmal” ein-
sam zu fihlen, und 45 Prozent berichteten, dass ih-
nen Gesellschaft fehlt.

Einig waren sich die Expertiinnen des Workshops,
dass die gesundheitlichen Folgen von Einsamkeit
oft unterschatzt werden. So belegt Evidenz einen
klaren Zusammenhang zwischen Einsamkeit und ei-
nem erhohten Risiko fiir psychische Erkrankungen
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sowie korperliche Folgen wie zum Beispiel Herz-
Kreislauf-Erkrankungen. Im Workshop wurde be-
leuchtet, wie Isolation sowohl Ursache als auch Fol-
ge von Krankheit sein kann und welche dynami-
schen Wechselwirkungen dabei entstehen: Krank-
heit kann einsam machen - gleichzeitig erhoht Ein-
samkeit das Risiko fiir weitere Erkrankungen.

"Ziel muss es sein, systemisch bei Gesundheitsfor-
derung und Pravention anzusetzen und Einsamkeit
als gesundheitspolitisch relevanten Risikofaktor
starker zu adressieren’, sagt Gudrun Braunegger-
Kallinger, Stv. Geschaftsbereichsleitung des Fonds
Gesundes Osterreich. "Es gilt, Einsamkeit aus der
Tabuzone zu holen, ihre Bedeutung fir die 6ffentli-
che Gesundheit sichtbar zu machen und konkrete
Ansatzpunkte fir Interventionen in den Lebenswel-
ten der Menschen zu identifizieren."

Life-Science-Strategie

Im Regierungsprogramm hat sich die Bundesregie-
rung zur Erarbeitung einer Life-Sciences-Strategie
fur den Pharma- und Gesundheitsstandort bekannt.
Parallel dazu wurden Life Sciences und Biotechno-
logie als Schliisselfaktoren in der dsterreichischen
Industriestrategie verankert. Gleichzeitig zeigen ak-
tuelle Entwicklungen wie das "Most Favoured Nati-
on"-Prinzip der USA, belastete Gesundheitsbudgets
und ein deutlicher Ruckgang klinischer Studien,
dass Osterreich als Forschungs- und Innovations-
standort unter Druck steht.

Fakt ist: Die Differenz zwischen standortpolitischen
Zielen und der tatsachlichen Umsetzung im Ge-
sundheitssystem bleibt ein Spannungsfeld. Im
Workshop wurde deshalb beleuchtet, wie Osterreich
sein Potenzial als Life-Sciences-Standort besser
ausschopfen und den Weg zu einer abgestimmten
Strategie aktiv gestalten kann. Die Expert:iinnen
stimmten uberein, dass die Starkung des For-
schungs- und Entwicklungsstandorts, der friihzeiti-
ge Zugang zu medizinischen Innovationen, die Nut-
zung von Gesundheitsdaten und Real World Evi-
dence sowie eine nachhaltige Finanzierung innovati-
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ver Therapien kiinftig im Fokus stehen missen.

"Eine integrierte und zeitnah entwickelte Life Sci-
ences Strategie ist unerlasslich, um den Standort zu
sichern und die bestmdgliche Gesundheitsversor-
gung fir die Bevdlkerung zu gewahrleisten’, betont
Alexander Milhaupt, General Manager von Roche
Austria. Gesundheitspolitik sei langst auch Wirt-
schafts- und Sicherheitspolitik. "Dazu brauchen wir
Standorte fiir Forschung mit einem raschem Zu-
gang zu Innovation und ein stabiles, verlassliches
Umfeld, das Planungssicherheit gibt."

Um den osterreichischen Pharmastandort zu erhal-
ten und auszubauen, ist laut Expert:innen zudem ein
klares Bekenntnis zur Férderung der nationalen Arz-
neimittelherstellung notwendig. Das wiederum er-
fordert gezielte Anreize, um Produktionskapazitaten
zu sichern, auszubauen und Innovationen voranzu-
treiben. Gleichzeitig missen die Lieferkettenabhan-
gigkeiten reduziert und die heimische Produktion
essenzieller Wirkstoffe und Arzneimittel gestarkt
werden.

Datenrevolution

Die verpflichtende Diagnosecodierung im niederge-
lassenen Bereich ist seit Janner 2026 im Pilotbe-
trieb. Damit wurde ein wichtiger Schritt hin zu einer
starker datenbasierten Gesundheitsversorgung ge-
setzt. Gleichzeitig zeigt sich in der praktischen Um-
setzung ein differenziertes Bild: Technische Hiirden,
terminologische Liicken im Codierungs-Katalog, zu-
satzliche Dokumentationsaufwande und offene Da-
tenschutzfragen bremsen vielerorts die Akzeptanz
und Umsetzung.

Fir viele unmittelbar betroffene Gesundheitsdiens-
teanbieter ist der konkrete Nutzen derzeit noch
nicht ausreichend erkennbar. Ab Juli 2026 greift die
vollumfangliche Meldepflicht somit bei gleichzeitig
noch offenem Handlungsbedarf auf mehreren Ebe-
nen.

Der AHF-Schladming-Workshop widmete sich unter
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dem Motto "Datenrevolution - codieren, sortieren,
anwenden" der strategischen Frage, wie Osterreich
schrittweise eine offene, vertrauenswiirdige Ge-
sundheitsdateninfrastruktur aufbauen kann. Betont
wurde die Notwendigkeit von "Just code once" als
Leitprinzip, von offenen Standards sowie organisa-
torischen und datenschutzrechtlichen Vorausset-
zungen.

"Diagnosecodierung darf dabei nicht isoliert be-
trachtet werden, sondern als Teil einer schrittweisen
Entwicklung anhand von drei Stufen (AmbCo, e-Di-
agnose, offene klinischen Datenplattformen), die
langfristig zu einem automatisierten Austrian Pati-
ent Summary fiihren kénnen', so Helmut Dultinger,
Prasidiumsmitglied der Osterreichischen Gesell-
schaft fiir Allgemeinmedizin (OGAM). Zudem gehe
es um eine praxistaugliche Einbindung im niederge-
lassenen Bereich "und den konkreten Mehrwert fiir
arztliche Praxis, Steuerung, Forschung, Public
Health und den EHDS (European Health Data Space;
Europaischer Gesundheitsdatenraum) durch die
Nutzung strukturierter Gesundheitsdaten".

Onkologie, skalierbar

Die onkologische Versorgung steht vor der Heraus-
forderung, steigende Patient:iinnenzahlen bei zu-
nehmender Versorgungsdauer, komplexe Therapien
und begrenzte Ressourcen in Einklang zu bringen.
Gleichzeitig existieren bereits zahlreiche vielver-
sprechende Projekte, die als praxisnahe Best Practi-
ces auch iiber Bundeslandergrenzen hinweg ausge-
rollt werden konnten. lhre Umsetzung stolt jedoch
haufig auf strukturelle und systemische Hiirden, von
langwierigen burokratischen Prozessen bis hin zu
offenen Finanzierungsfragen.

Im Workshop "Mehr als nur ein Nice -to-Have - ska-
lierbare Losungen in der Onkologie" wurde disku-
tiert, wie Modelle zur strukturierten Verteilung der
Versorgung weiterentwickelt und in die Breite ge-
bracht werden konnen. Im Fokus sollen dabei die
Entlastung onkologischer Ambulanzen, das Lenken
von Patient:innenstrémen sowie die Starkung multi-
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professioneller Zusammenarbeit, darunter konkret
die Rolle der OnkoNurses, stehen. "Wichtig ist, dass
Effizienz als Qualitatsmerkmal verstanden und um-
gesetzt werden kann, um ein Versorgungssystem
auf den Weg zu bringen, das sich am ,best point of
service' orientiert und innovative Anséatze in den Re-
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gionen wirksam und mit gesellschaftlichem Nutzen
verankert", so Philipp Jost, Professor filir Medizin
Vorsitzender der Klinischen Abteilung fiir Onkologie
und Universitdre Palliativstation an der MedUni
Graz.

»

200


https://www.diepresse.com/32666912/brainstorming-fuer-ein-gesundes-oesterreich

msn.com/de-at
320.723
48 9.621.700

MSN

25.06.2026

Austrian Health Forum

austrian
health
forum.

Der Wunsch nach mehr Effizienz und Solidaritat

DieHerausforderungenfiir das heimische Gesund-
heitssystem sind groR. Osterreichbietet zwar exzel-
lenteAkutversorgung, steht aber vor Problemenwie

Personalmangel, einealternde Gesellschaft sowie
steigendeAusgaben, die begrenztenEinnahmen ge-
genliberstehen.Dass dieLage den Menschenhierzu-
lande Sorge bereitet, geht aus einer vom Austrian
Health Forum (AHF) in Auftrag gegebenen Studie
von DemoxResearch hervor.Stimmung im Land-
Demnach geben zwar55 Prozent der 1000 befragte-
nOsterreicher:innenimmer nochan, mit der Gesund-
heitsversorgung und dem System von medizin-
ischer Versorgung in Osterreich zufrieden zu sein,
doch der Anteil der Zufriedenen sinkt von Jahr zu
Jahr.Bezogen auf dieVersorgung durch Hausérzte,
Facharzte und Krankenhduser bemangeln64Prozen-
teine allgemeine Verschlechterung.Als problema-
tisch angefiihrt werdenlangere Wartezeiten, schwie-
rige Terminvergaben und Arztemangel. Auffallig ist
zugleich, dass nur 17 Prozent die Qualitat der Be-
handlungen, der Diagnostik oder Kommunikation
durch arztliches Personal kritisieren."Die Kritik der
Bevolkerung zielt also vor allem auf organisatori-
sche Aspekte des Gesundheitswesens und die Si-
cherung der Versorgung ab", schlussfolgertAHF-
Griinder Christoph Hoérhan und betont: "Die Men-
schen spiren die dringende Notwendigkeit einer
umfassenden Gesundheitsreform. Jetzt geht es da-
rum, mit mutigen Schritten Handlungsfahigkeit zu
beweisen, die Probleme offen anzusprechen und in
den entscheidenden Fragen pragmatische Losun-
gen Uber Partikularinteressen zu stellen."Gemeinsa-
meLosungenEntwicklung einer "Checkliste fiir die
Gesundheitsreform" lautete in diesem Sinne die
Zielsetzung beim Austrian Health Forum in Schlad-
ming. Mehr als 400Expert:.innendes Gesundheitswe-

sens hatten sich Ende Maiversammelt, um gemein-
saman Losungsansdtzen zu arbeiten, die das Po-
tenzial haben, sowohl in der Politik als auch in den
Institutionen des Gesundheitssystems nachhaltige
Wirkung zu entfalten.Unter dem Motto "Effizienz
und Solidaritat" ging es an drei Kongresstagen unter
anderem um die onkologische Versorgung als Bei-
spiel fur landerlibergreifende Zusammenarbeit, Rah-
menbedingungen fiir Codierung und Datennut-
zung,die Rolle und Ausgestaltung einerLife-Science-
Strategie, den Einsatz und Nutzen von Agentic Also-
wieum psychische Gesundheit amExempeldes The-
mas Einsamkeit, die gerade fiir junge Menschen im-
mer mehr zum Risikofaktor wird.Grenzen uberwin-
den"Die dringend anstehende Strukturreform darf-
nicht von der Frage geleitet sein, wer mehr Geld,
mehr Einfluss oder mehr Zustandigkeiten be-
kommt", moniertein ihrem Eréffnungsstatement
Staatssekretarin Ulrike Konigsberger-Ludwig. Ent-
scheidend sei, dass die Menschen in Osterreich am
Ende des Tages wieder ohne Kreditkarte zum Arzt
gehen konnen. "Dafiir braucht es den Mut, Giber Bun-
deslandergrenzen hinauszudenken, den Willen, das
solidarische Gesundheitssystem zu starken, Wahl-
arztiinnen starker einzubinden undPatientenstro-
mebesser zu lenken", so die Staatssekretérin.Die
Notwendigkeit grenzenlosen Denkens unterstri-
chauchder steirischeGesundheitslandesrat Karl-
heinz Kornhausl:"Patientinnen und Patienten den-
ken nicht in Bundeslandergrenzen - und genau des-
halb darf Gesundheitsversorgung auch nicht an Zu-
standigkeiten oder Systemgrenzen scheitern. Wir
missen die Zusammenarbeit weiter starken und die
vorhandenen Strukturen effizient nutzen, damit
rasch und bestmoglich versorgt werden kann." Ein
solidarisches Gesundheitssystem konne dabei nur
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funktionieren, "wenn Solidaritdt auch bei der Inan-
spruchnahme gelebtwird und Hilfe dort ankommt,
wo sie wirklich gebraucht wird".Mut zu ReformenDie
Wichtigkeit von Solidaritat hob ebenfalls die Karnt-
ner Gesundheitslandesratin Beate Prettner her-
vor:"Effizienz entsteht durch Kooperation, nicht
durch Zentralisierung - Solidaritat heif3t, allen Men-
schen die bestmdgliche Versorgung zu garantieren,
unabhangig davon, wo sie leben oder wie hoch ihr
Einkommen ist." Ein starkes 6ffentliches Gesund-
heitssystem braucht laut Prettner klare Patienten-
wege, Prioritat in der Finanzierung sowie ein einheit-
liches und transparentes Gehaltsschema, um den
Wettbewerb um Fachkrafte zwischen den Bundes-
landern zu beenden.'Dem Gesundheitswesen man-
gelt es nicht an einer guten Diagnose, aber oft bleibt
die Behandlung an den vielen Systemgrenzen han-
gen"meinteauchOGK-Obmann Peter McDonaldund
fuhrte konkrete Beispiele an:"Wir wissen seit vielen
Jahren, dass wir im internationalen Vergleich zuspi-
talslastigsind, wodurch Mittel fiir den Ausbau des
niedergelassenen Bereichs fehlen. Wir wissen, dass
es keinen Mehrwert bringt, in Bundeslandern unter-
schiedliche Leistungen anzubieten.Und wir wissen,
dass wir manch unndotige Leistung streichen miis-
sen und kiinftig nicht mehr alles gratis sein kann."
Nun gelte es im Schulterschluss mit der Politik,den
Mutaufzubringen,entsprechendeReformschritte zu
setzen.Frage der LeistbarkeitDie Frage,wie man sich
in Osterreichin Anbetracht von stark wachsenden
Gesundheitsausgaben Gesundheit kiinftignoch leis-
ten kann, standauch im Zentrum der Keynote von-
Fiskalratsprasident Christoph Badelt, der zunachst
die Grundsatzproblematik erdrterte: "In Osterreich
herrscht im juristischen wie auch im politischen
Sinn daruber Einvernehmen, dass Gesundheitsleis-
tungen jedem Menschen unabhédngig von seinem
okonomischen Status zuganglich sein missen; die-
ses Prinzip wird jlingst auch fiir den Zugang zu Pfle-
geleistungen formuliert.Die Frage, ob wir uns Ge-
sundheit noch leisten konnen,zielt damit auf die 6f-
fentlicheFinanzierung einer (Spitzen-)Medizinfir al-
leab."Damit kommebei Beantwortung der Frage die
finanzielle Situation des Staatshaushaltsins Spiel-
und die zunehmend klaffende Liicke zwischenStaat-
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seinnahmenund-ausgaben.Den Anstieg der Gesund-
heitsausgaben bezeichnet Badelt dabei alslangfris-
tig grofRte budgetare Herausforderung und belegte
mit Zahlen,dass dieGesundheitsausgaben schneller
wachsen als das BIP"Am Gesundheitsthema fokus-
siert sich eine umfassende und notwendige Diskus-
sion Uber die Zukunft unseres Sozialstaats. Die Bud-
getdiskussion ist dieser Debatte untergeordnet”, so
die Quintessenz des Fiskalratsprasidenten, der drei
grundlegende Handlungsfelder fiir Reformen identi-
fiziert: Effizienz der Ausgaben erhohen, Leistungen
anpassen und zusatzliche Einnahmen generie-
ren.Hauptsache bedarfsgerechtEinigwaren sich die
Fachleute in den mit Keynotes, Workshops und Po-
diumsdiskussionen gespickten Tagen vor allem,
dass dasGesundheitssystem bedarfsgerechter wer-
denmuss."Osterreich fokussiert zu sehr auf Akutme-
dizin im Krankenhaus. Die ist am teuersten. Dabei
brauchen die Patienten das oft gar nicht",sagte der
Schweizer Spitalsexperte Daniel Walker.Sein Keyno-
te-Pladoyer: "Die Patientin und der Patient miissen
bekommen, was sie oder er jetzt bendétigt, und zwar
genau das und nichts anderes. Das System ist nicht
bedarfsgerecht genug, fiir diese Ineffizienz bezahlt
am Ende die Bevolkerung."Konkrete Zahlen zu die-
ser Ineffizienz brachte Jakob Hochgerner, Leiter der
Direktion fiir Soziales und Gesundheit in Oberdster-
reich, ins Spiel: "Aktuell hat eine versicherte Person
in Osterreich 15,8 Kontakte zum Gesundheitssys-
tem - pro Jahr. Ein sehr hoher Wert. Es wird einen
Engpass geben, deshalb miissen wir bei nicht not-
wendigen Kontakten in Zukunft Stopp sagen." Dies
sei notig, um die Finanzierbarkeit des Systems zu
erhalten.Solidarisch finanziertEine langfristig gesi-
cherte Finanzierung ist, neben derbestmdoglichen
Versorgung der Patientinnen und Patienten und gu-
ten Arbeitsbedingungen fiir das Personal,auch laut
demWiener Gesundheitsstadtrat Peter Hackerder-
zentrale Faktorfir dieZukunftdes Systems: "Diese
drei Bereiche miissen gemeinsam gedacht werden.
Systemisch ist dann die Frage entscheidend, wer
welche Aufgabe zu welchem Zeitpunkt Uber-
nimmt.Hier bestehen derzeit erhebliche Ungleichge-
wichte. Eine nachhaltige Reform muss genau hier
ansetzen."Ein klares Bekenntnis zum solidarisch fi-
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nanzierten Gesundheitswesen in Osterreich kam
von Johannes Steinhart, Prasident der Kammer fiir
Arztinnen und Arzte in Wien sowie der Osterreichi-
schen Arztekammer: "Wir miissen uns im Klaren
sein, dass durch die demografischen Entwicklungen
und den medizinischen Fortschritt die Kosten im
System steigen. Die notwendigen Reformen miis-
sen vor allem die Versorgungssicherheit fiir Patien-
tinnen und Patienten starken und gleichzeitig die Ar-
beitsbedingungen fiir Arztinnen und Arzte verbes-
sern." Eine rein auf Einsparungen fokussierte Dis-
kussion werde laut Steinhartnicht zum Ziel fiihren:
"Entscheidend ist, vorhandene Ressourcen effizient
einzusetzen und gemeinsam tragfahige Losungen
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zu entwickeln."Checkliste GesundheitsreformDie
dringlichsten Themenfelderfiir diesegemeinsamen
Losungenwurdenam Schlusstag deutlichund kon-
kret. Die AHF-Community bewertete alle an den drei
Kongresstagen eingebrachten Vorschlage. So ent-
stand die "Checkliste Gesundheitsreform" - mit den-
wichtigsten Punkten, die laut Meinung der anwesen-
denExpert:innenPrioritdt in der Umsetzung haben-
sollten:Klare Regelung finanzieller Zustandigkeiten
& VerantwortungenGezielte Fihrung der Patient:in-
nendurch das SystemAuflésung von Doppelgleisig-
keit Starkung von Pravention& Health LiteracyZent-
rale Steuerung digitalerGesundheit

»
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Brainstorming fiir ein gesundes Osterreich

Kongress. Ende Mai avancierte Schladming wie alle Jahre wieder zur Denkfabrik des heimischen Gesundheits-
systems. Drei Tage im Zeichen von Ideenaustausch und der Weiterentwicklung zentraler Reformlésungen.

orauf muss eine struktu-
W relle Gesundheitsreform
in Osterreich hinauslau-
fen? Diese Frage stand beim AHF-

Schladming 2026 im Mittelpunkt.

Die Diskussion orientierte sich da-

bei an zwei zentralen Leitbegriffen:

Effizienz und Solidaritat. Raum fiir

die Expert:innengespriche boten

neben Podiumsdiskussionen und

Grofigruppenformaten vor allem

fiinf Workshops. Die Themen-

Schwerpunkte:

« KI und l6sungszentrierter Einsatz
von Agentic Al

« Psychische Gesundheit und Risi-
kofaktor Einsamkeit .

« Life-Science-Strategie fiir Oster-
reich, ihre Rolle und Ausgestal-
tung

« Diagnosecodierung: ihr Mehrwert
fiir Arzt:innen und Patient:innen

« Onkologische Versorgung und
landeriibergreifende Zusammen-
arbeit

Agentic Al

Die Digitalisierung und Technologi-
sierung des Gesundheitswesens
schreitet mit hoher Geschwindig-
keit voran. Im Zuge der Entwick-
lung von KI kénnte vor allem Agen-
tic Al die Spielregeln erneut veran-
dern.

Agentic Al gilt als Weiterent-
wicklung, bei der KI-Modelle durch
Handlungsféhigkeit zu selbststan-
digen Agenten werden, und unter-
scheidet sich von herkémmlicher
generativer KI, wie etwa Standard-
ChatGPT, durch ihre Autonomie,
Zielorientierung und Handlungs-
fahigkeit.

Laut Expert:innen wird die
nichste KI-Generation kiinftig
auch im medizinischen Praxis- und
Klinikalltag eine revolutionire Auf-
gabe libernehmen, die weit iiber die
Grenzen traditioneller Datenverar-
beitung hinausgeht. Das Handeln
auf der Basis vorhandener Informa-
tionen, das Treffen von Entschei-
dungen und die Fahigkeit, kontinu-
ierlich dazuzulernen, macht Agen-
tic Al zu einem intelligenten Akteur
im Gesundheitswesen.

»Agentic Al verandert Organisa-
tionen hin zu dynamischeren Mo-
dellen, Teams orientieren sich
kiinftig stérker an Zielen als an Ab-
teilungen. Das Kompetenzprofil
von Mitarbeitenden dndert sich mit
dem Einsatz von autonomen KI-
Agenten. Wer kiinftig erfolgreich
sein will, muss nicht nur prompten,
sondern in KI-Modellen denken
und Ergebnisse kritisch bewerten
konnen®, sagt Hubert Wackerle,
CEO der IT-Services der Sozialversi-
cherung GmbH, dem IT-Dienstleis-
tungsunternehmen der Osterrei-
chischen Sozialversicherung. Laut
Wackerle muss diese neue Kompe-
tenz mit menschlicher Intelligenz,
Urteilsvermogen, Empathie und
Verantwortungsbewusstsein  ge-
paart sein: ,Gebraucht werden

ZUM AHF

jetzt Mitarbeiter:innen, die Ideen
initiieren, vorantreiben und voll
hinter diesen Aktivititen stehen.
Sie miissen den Mut haben, auch
mal zu scheitern.“ Voraussetzung
dafiir sei eine entsprechende Unter-
nehmenskultur. ,,Die Frage ist nicht
mebhr, ob KI die Arbeitswelt veran-
dert, sondern wie schnell wir Men-
schen in der Lage sind, uns darauf
einzustellen®, so Wackerle.

Risikofaktor Einsamkeit

Die 2021 ins Leben gerufene ,,Platt-
form gegen Einsamkeit in Oster-
reich definiert Einsamkeit als sub-
jektives Gefiihl des Mangels an
sozialen Beziehungen oder emotio-
naler Nihe - in Abgrenzung zu Be-
griffen wie soziale Isolation (objek-
tiv messbare Ab heit sozialer

.

In fiinf Workshops wurde intensiv iiber Losungen zu zentralen Gesundheitsthemen diskutiert. (zsorrvaon|

keit oft unterschitzt werden. So be-
legt Evidenz einen klaren Zu-

hang zwischen Ei kei
und einem erhohten Risiko fiir psy-
chische Erkrankungen sowie kor-
perliche Folgen wie zum Beispiel
Herz-Kreislauf-Erkrankungen. Im
Workshop wurde beleuchtet, wie
Isolation sowohl Ursache als auch
Folge von Krankheit sein kann und
welche dynamischen Wechselwir-
kungen dabei entstehen: Krankheit
kann einsam machen - gleichzeitig
erhoht Einsamkeit das Risiko fiir
weitere Erkrankungen.

»Ziel muss es sein, systemisch
bei Gesundheitsforderung und Pra-
vention anzusetzen und Einsam-
keit als gesundheitspolitisch rele-
vanten Risikofaktor starker zu

Kontakte) und Alleinsein (neutraler
Zustand ohne andere Personen, der
nicht zwingend negativ erlebt
wird). Dass Einsamkeit in Oster-
reich ein weit verbreitetes Phéno-
men ist, offenbaren aktuelle Studi-
energebnisse.

Im zweiten Quartal 2025 gaben
bei einer vom Sozialministerium
beauftragten und von Statistik Aus-
triadurchgefiihrten Befragung (,,So
geht’s uns heute*) rund 28 Prozent -
hochgerechnet 1.832.000 Personen
der dsterreichischen Bevolkerung -
an, sich in den letzten vier Wochen

indest gelegentlich einsam ge-

Das Austrian Health Forum ver-
netzt, ermutigt und schafft Még-
lichkeiten fiir kreatives Denken
und Handeln im Vertrauen auf die
Innovationskraft, Losungskom-
petenz und Umsetzungs-Power
der osterreichischen Health-
Community.

AHF-GASTEIN 2026

19. bis 20. Oktober, Kongress-
zentrum Bad Hofgastein
Anmeldung unter:
www.austrianhealthforum.at

fiihlt zu haben. Acht Prozent waren
»immer“ oder ,meistens“ einsam.
Betroffen sind sowohl junge als
auch éltere Menschen, wenn auch
in unterschiedlichem Ausmaf. So
fiihlen sich rund 12 Prozent der jun-
gen Erwachsenen im Alter von
18 bis 34 ,immer* oder ,,meistens*
einsam - und sind damit stérker re-
prasentiert als der Durchschnitt der
Gesamtbevolkerung. Bei den iiber
80-Jahrigen erklarten 26 Prozent,
sich ,haufig® oder ,manchmal“
einsam zu fiihlen, und 45 Prozent
berichteten, dass ihnen Gesell-
schaft fehlt.

Einig waren sich die Expert:in-
nen des Workshops, dass die ge-
sundheitlichen Folgen von Einsam-

, sagt Gudrun Brau-
negger-Kallinger, Stv. Geschiftsbe-
reichsleitung des Fonds Gesundes
Osterreich. ,,Es gilt, Einsamkeit aus
der Tabuzone zu holen, ihre Bedeu-
tung fiir die 6ffentliche Gesundheit
sichtbar zu machen und konkrete
Ansatzpunkte fiir Interventionen in
den Lebenswelten der Menschen
zu identifizieren

Life-Science-Strategie

Im Regierungsprogramm hat sich
die Bundesregierung zur Erarbei-
tung einer Life-Sciences-Strategie
fiir den Pharma- und Gesundheits-
standort bekannt. Parallel dazu
wurden Life Sciences und Biotech-
nologie als Schliisselfaktoren in der
osterreichischen Industriestrategie
verankert. Gleichzeitig zeigen aktu-
elle Entwicklungen wie das ,,Most
Favoured Nation“-Prinzip der USA,
belastete Gesundheitsbudgets und
ein deutlicher Riickgang klinischer
Studien, dass Osterreich als For-
schungs- und Innovationsstandort
unter Druck steht.

Fakt ist: Die Differenz zwischen
standortpolitischen Zielen und der
tatsidchlichen Umsetzung im Ge-
sundheitssystem bleibt ein Span-
nungsfeld. Im Workshop wurde
deshalb beleuchtet, wie Osterreich
sein Potenzial als Life-Sciences-
Standort besser ausschopfen und

den Weg zu einer abgestimmten

die Akzeptanz und Umsetzung. Fiir
viele unmittelbar betroffene Ge-
sundheitsdiensteanbieter ist der
konkrete Nutzen derzeit noch nicht
ausreichend erkennbar. Ab Juli
2026 greift die vollumfingliche
Meldepflicht somit bei gleichzeitig
noch offenem Handlungsbedarf auf
mehreren Ebenen.

Der  AHF-Schladming-Work-
shop widmete sich unter dem Mot-
to ,,Datenrevolution - codieren, sor-
tieren, anwenden“ der _strategi-
schen Frage, wie Osterreich
schrittweise eine offene, vertrau-
enswiirdige Gesundheitsdatenin-
frastruktur aufbauen kann. Betont
wurde die Notwendigkeit von ,,Just
code once“ als Leitprinzip, von of-
fenen Standards sowie organisato-
rischen und datenschutzrechtli-
chen Voraussetzungen.

»Diagnosecodierung darf dabei
nicht isoliert betrachtet werden,
sondern als Teil einer schrittweisen
Entwicklung anhand von drei Stu-
fen (AmbCo, e-Diagnose, offene kli-
nische Datenplattformen), die lang-
fristig zu einem automatisierten
Austrian Patient Summary fithren
konnen®, so Helmut Dultinger,
Prisidiumsmitglied der Osterrei-
chischen Gesellschaft fiir Allge-
meinmedizin (OGAM). Zudem gehe
es um eine praxistaugliche Einbin-
dung im niedergelassenen Bereich
»und den konkreten Mehrwert fiir
arztliche Praxis, Steuerung, For-
schung, Public Health und den
EHDS (European Health Data Spa-
ce; Europdischer Gesundheitsda-
tenraum) durch die Nutzung struk-
turierter Gesundheitsdaten®.

Onkolosie. skaliert

Strategie aktiv Iten kann. Die
Expert:innen stimmten {iberein,
dass die Starkung des Forschungs-
und Entwicklungsstandorts, der
frithzeitige Zugang zu medizini-
schen Innovationen, die Nutzung
von Gesundheitsdaten und Real
World Evidence sowie eine nach-
haltige Finanzierung innovativer
Therapien kiinftig im Fokus stehen
miissen.

»Eine integrierte und zeitnah
entwickelte Life-Sciences-Strategie
istunerlésslich, um den Standort zu
sichern und die bestmogliche Ge-
sundheitsversorgung fiir die Bevél-
kerung zu gewihrleisten®, betont
Alexander Miilhaupt, General Ma-
nager von Roche Austria. Gesund-
heitspolitik sei langst auch Wirt-
schafts- und Sicherheitspolitik.
»Dazu brauchen wir Standorte fiir
Forschung mit einem raschen Zu-
gang zu Innovation und ein stabi-
les, verldssliches Umfeld, das Pla-
nungssicherheit gibt.“

Um den osterreichischen Phar-
mastandort zu erhalten und auszu-
bauen, ist laut Expert:innen zudem
ein klares Bekenntnis zur Forde-
rung der nationalen Arzneimittel-
herstellung notwendig. Das wie-
derum erfordert gezielte Anreize,

Die onkologische Versorgung steht
vor der Herausforderung, steigende
Patient:innenzahlen bei zuneh-
mender Versorgungsdauer, kom-
plexe Therapien und begrenzte
Ressourcen in Einklang zu bringen.
Gleichzeitig existieren bereits zahl-
reiche vielversprechende Projekte,
die als praxisnahe Best Practices
auch iiber Bundeslindergrenzen
hinweg ausgerollt werden kénnten.
Thre Umsetzung stoft jedoch haufig
auf strukturelle und systemische
Hiirden, von langwierigen biirokra-
tischen Prozessen bis hin zu offe-
nen Finanzierungsfragen.

Im Workshop ,,Mehr als nur ein
Nice -to-Have - skalierbare Losun-
gen in der Onkologie“ wurde disku-
tiert, wie Modelle zur strukturier-
ten Verteilung der Versorgung wei-
terentwickelt und in die Breite
gebracht werden kénnen. Im Fokus
sollen dabei die Entlastung onkolo-
gischer Ambulanzen, das Lenken
von Patient:innenstrémen sowie
die Starkung multiprofessioneller
Zusammenarbeit, darunter konkret
die Rolle der OnkoNurses, stehen.
»Wichtig ist, dass Effizienz als Qua-
litdtsmerkmal verstanden und um-
gesetzt werden kann, um ein Ver-

um Produktionsk zu si-
chern, auszubauen und Innovatio-
nen voranzutreiben. Gleichzeitig
miissen die Lieferkettenabhangig-
keiten reduziert und die heimische
Produktion essenzieller Wirkstoffe
und Arzneimittel gestérkt werden.

Datenrevolution

Die verpflichtende Diagnosecodie-
rung im niedergelassenen Bereich
ist seit Jénner 2026 im Pilotbetrieb.
Damit wurde ein wichtiger Schritt
hin zu einer starker datenbasierten
Gesundheitsversorgung  gesetzt.
Gleichzeitig zeigt sich in der prakti-
schen Umsetzung ein differenzier-
tes Bild: Technische Hiirden, termi-
nologische Liicken im Codierungs-
Katalog, zusitzliche Dokumentati-
onsaufwénde und offene Daten-
schutzfragen bremsen vielerorts

orgur auf den Weg zu
bringen, das sich am ,best point of
service‘ orientiert und innovative
Ansitze in den Regionen wirksam
und mit gesellschaftlichem Nutzen
verankert“, so Philipp Jost, Profes-
sor fiir Medizin und Vorsitzender
der Klinischen Abteilung fiir Onko-
logie und Universitére Palliativsta-
tion an der MedUni Graz.

INFORMATION

Die Seite beruht auf einer Me-
dienkooperation mit der ,Presse”
und ist mit finanzieller Unterstiit-
zung des Austrian Health Forum
entstanden.

Die Beitrage des Medienspiegels sind nur fiir den internen Gebrauch bestimmt. Eine Weitergabe an Dritte sowie an weitere Kollegen ist unzul&ssig.
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Drei Tage lang diskutierten rund 400 Entscheidungstrager:innen
des osterreichischen Gesundheitswesens Ende Mai beim
Austrian Health Forum (AHF) in Schladming iiber die

Gesundheitsreform.

Das Ergebnis: eine "Checkliste Gesundheitsreform"
mit flnf priorisierten Punkten - darunter einige, die
fur die Apothekerschaft relevant sind. Ganz oben
steht neben klaren Finanzierungszustandigkeiten
die gezielte Steuerung von Patient:innen durch das
System. Wie dringend diese ist, zeigt eine beim AHF
genannte Zahl: 40 bis 60 % der Patient:innen in den
Notaufnahmen gelten als fehlgeleitet. 0GK-Obmann
Peter McDonald verwies zudem auf die im internati-
onalen Vergleich hohe Spitalslastigkeit, durch die

Link 6ffnen

Mittel fir den Ausbau des niedergelassenen Be-
reichs fehlen.

"Luft nach oben" bei der Gesundheitskompetenz

Auch Pravention und Gesundheitskompetenz zah-
len zu den Top-Prioritaten. "Wir sind in Osterreich
schwach bei Gesundheitskompetenz und Praventi-
on, auch hier braucht es groRere Anstrengungen
und mehr Vermittlung", betonte Nationalratsabge-
ordnete Mag. Dr. Juliane Bogner-Straul. Mag. Elisa-
beth Potzmann, Prisidentin des Osterreichischen
Gesundheits- und Krankenpflegeverbands, forderte,
dass das Potenzial aller Gesundheitsberufe geho-
ben werden misse, um die Versorgung zu sichern:
"Wenn diese Berufe standig Einschrankungen in der
Ausiibung ihrer Befugnisse erleben, ist das nicht nur
schlecht fiir die Versorgung, sondern auch demoti-
vierend fir die Menschen, die in diesen Berufen ar-
beiten."

»
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Apothekerverband ortet Auftrag der Bevolkerung

\

Die Osterreicher:innen wiinschen sich ein modernes
Gesundheitssystem mit kurzen Wegen, raschem Zu-
gang zu Leistungen und weniger Wartezeiten. Offen
sind die Menschen auch fiir mehr Gesundheitsleis-
tungen in Apotheken, wie eine aktuelle Umfrage im
Auftrag des Austrian Health Forum (AHF) zeigt. So
konnen sich 66 % der Befragten vorstellen, dass
qualifiziertes Fachpersonal in Apotheken medizini-
sche Leistungen tbernimmt - etwa Impfungen. Der
Osterreichische Apothekerverband sieht darin einen
klaren Auftrag, die Kompetenzen der Apotheker:in-
nen kiinftig noch starker fiir die Versorgung der
Menschen zu nutzen.

"Die Apotheke muss als niederschwellige Gesund-
heitsdrehscheibe noch starker in die Versorgung
eingebunden werden. Mit langen Offnungszeiten,
wohnortnaher Versorgung und raschem Zugang oh-
ne lange Wartezeiten leisten Apotheken einen wich-
tigen Beitrag zur Entlastung des Gesundheitssys-
tems und zur Verbesserung der Versorgung der

Link offnen

Menschen", sagt Thomas W. Veitschegger, Prasi-
dent des Osterreichischen Apothekerverbands.

Apotheken sind leicht erreichbar und geniel3en gro-
Res Vertrauen. Das mache sie zu idealen Partnern
in der Pravention und Gesundheitsvorsorge. Die
Bundesregierung plant, Impfungen in Apotheken ab
2027 zu ermoglichen. Auch in Krisensituationen
funktionieren Apotheken verlasslich. "Die Apothe-
kerinnen und Apotheker sind bestens ausgebildet
und optimal vorbereitet. Lieferengpasse kdnnen oft
direkt vor Ort geldst werden - etwa durch Beschaf-
fung in anderen Apotheken, durch wirkstoffgleiche
Alternativen oder magistrale Zubereitungen’, sagt
Andreas Hoyer, 1. Vizeprasident im Apothekerver-
band. "Dahinter steht das groRe personliche Enga-
gement der Apothekenteams."

Stand friiher vor allem die Abgabe von Arzneimitteln
im Mittelpunkt, sind Therapien heute deutlich kom-
plexer und individueller geworden. Patient:innen in-
formieren sich intensiver, nehmen mehrere Medika-
mente gleichzeitig ein und brauchen qualifizierte
Beratung. Apotheken sind daher langst weit mehr
als reine Abgabestellen fiir Medikamente. Sie sind
zentrale Anlaufstellen im Gesundheitssystem und
leisten taglich einen wichtigen Beitrag zur sicheren
Arzneimittelversorgung, Therapiebegleitung und zur
Gesundheitspravention. (red)

Beitrag weiterempfehlen

Zum Newsletter anmelden

»
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No cure yet for HIV ...GAC urges strict adherence to treatment

The Ghana AIDS Commission (GAC) has reiterated
that there is still no cure for HIV, urging persons di-
agnosed with the disease to remain on antiretroviral
(ARV) treatment to suppress the virus and live long
with healthy lives. It said although antiretroviral ther-
apy (ART) was highly effective, Ghana's treatment
coverage remained low, with only 57 per ... The post
No cure yet for HIV ..GAC urges strict adherence to
treatment appeared first on Ghanaian Times.

The Ghana AIDS Commission (GAC) has reiterated
that there is still no cure for HIV, urging persons di-
agnosed with the disease to remain on antiretroviral
(ARV) treatment to suppress the virus and live long
with healthy lives.

It said although antiretroviral therapy (ART) was
highly effective, Ghana's treatment coverage re-
mained low, with only 57 per cent of the estimated
337,435 persons living with HIV (PLHIV), currently
on treatment.

The Director-General of GAC, Dr Kharmacelle Pros-
per Akanbong, attributed the low coverage to self -

denial, stigma and discrimination, as well as people
discontinuing treatment when they began to feel
healthy or resorting to prayer and herbal remedies.

He made this known in an interview with The Gha-
naian Times on the side-lines of a capacity-building
workshop organised by the commission in collabo-
ration with the AIDS Healthcare Foundation (AHF)
yesterday.

According to Dr Akanbong, the use of ART was criti-
cal to preventing HIV-related deaths, noting that
more than 13,000 deaths were averted through the
treatment in 2025 alone.

"ARTs are very effective. If you are consistent with it
as prescribed, you are able to get to a stage where
the virus is completely suppressed in your system,’
he emphasised.

Dr Akanbong said modern HIV treatment had be-
come more convenient, with some patients able to
take a single combination tablet daily, making ad-
herence easier.

He, therefore, urged PLHIV to regard ART in the
same way as medicines used to manage chronic
conditions such as hypertension and diabetes.

"If you are a hypertensive patient today, you take
your tablet a day. If you are diabetic, you take a tab-
let a day. Why not an HIV patient who can take a
tablet a day?" he noted.

The DG disclosed plans by the GAC to make ARVs
accessible through designated pharmacies and oth-
er accredited facilities to enable patients to obtain
their medicines more discreetly.
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He also announced plans to expand access to HIV
prevention interventions, including pre-exposure
prophylaxis (PrEP) and post-exposure prophylaxis
(PEP), as well as strengthen condom services to re-
duce new HIV infections.

While encouraging Ghanaians to make HIV testing
part of their routine health checks, Dr Akanbong
urged people living with HIV not to discontinue
treatment simply because they felt healthy, stress-
ing that the absence of symptoms did not mean the
virus had been cured.

"There is hope in ART treatment. There is hope for a
long life. There is hope to live healthy and live your
God-given life," he said.

The Country Director of the AIDS Healthcare Foun-
dation (AHF) in Ghana, Dr Ekua Houphouet, under-
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scored the importance of the media in advancing
the country's HIV response.

She said responsible reporting could encourage
people to test, promote health-seeking behaviour, in-
crease awareness of HIV prevention options and
support treatment adherence.

BY ABIGAIL ANNOH

Follow our WhatsApp Channel now! https://what-
sapp.com/channel/0029VbAjG7g3gvWajUAEX12Q

The post No cure yet for HIV ...GAC urges strict ad-
herence to treatment appeared first on Ghanaian
Times

»
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Badelt. Das Gesundheits-
system braucht groRe
Reformen: Fiskalrats-Chef
Christoph Badelt warnt vor
steigenden Kosten, Demo-
grafie und Spitalslasten -
und stellt eine provokante
Frage: ,Wie kdnnen wir uns
Gesundheit noch leisten?”
Effizienzgewinne und
Lalles aus einer Hand”
allein werden seinen
Berechnungen nach nicht
reichen. - Gefordert ist ein
Umbau, der Qualitat und
Zugang sichert und das
Kostenwachstum bremst.

Von Josef Broukal

Die 400 Teilnehmer beim Austrian
Health Forum in Schladming beka-
men deutliche Worte zu horen: Prof.
Dr. Christoph Badelt, Prisident des
osterreichischen Fiskalrates, stellte
fest: ,Zuwarten ist keine Option.
Jahrlich steigende Gesundheitsausga-
ben drohen, das solidarische Ge-
sundheitssystem zum Kippen zu
bringen: Dem Staat laufen die Ausga-
ben davon, wihrend die Einnahmen
stagnieren; die Gesundheitsausgaben
werden langfristig stirker wachsen als
die Finanzierungskraft des Staates.
Droht das Ende der kostenfreien Ge-
sundheitsversorgung im Sozialstaat?
Ist das zentrale Versprechen unserer
Gesundheitspolitik in Gefahr: ,Jeder
Mensch soll unabhidngig von Ein-
kommen und Vermégen Zugang zu
medizinischer Versorgung haben
Genau dieses Prinzip gerdt unter
Druck, wenn die Kosten ,beim besten
‘Willen nicht gezahlt werden* kénnen.

Badelt stellt die Frage der Finan-
zierbarkeit als  gesellschaftliche
Grundfrage: Wie kann ein solida-
risch organisiertes System erhalten
werden, in dem auch Spitzenmedi-
zin allen offensteht? Wer sich fiirch-
ten kann, der fiirchte sich ...

Das droht uns laut Badelt:
m Osterreichs Staatsausgaben sind
bereits sehr hoch. Badelt verweist
darauf, dass Osterreich im EU-Ver-
gleich besonders viel fiir Gesundheit
und Pensionen ausgibt. Gleichzeitig
liegen die Staatsausgaben dauerhaft
tiber den Staatseinnahmen. ,Ohne
Eingriffe ins System entstehen per-
manente Defizite und steigende
Schulden! Fiir Badelt ist besonders
problematisch, dass sich Osterreich
nicht darauf verlassen koénne, Wirt-
schaftswachstum werde die Budget-
probleme automatisch 16sen.
m Die demografische Entwicklung
kommt ,obendrauf® Die Bevolke-
rung altert, die Zahl dlterer Men-
schen steigt, wihrend die Basis der
Erwerbstitigen diinner wird. Das be-
deutet: Mehr Menschen bendtigen
Gesundheits- und Pflegeleistungen,
zugleich gibt es relativ weniger Bei-
tragszahlerinnen und Beitragszahler.
m Gesundheit und Pflege werden
langfristig zum gréBeren finanzpoliti-
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Badelt: ,Ohne tiefgreifende Reformen wird der Druck auf das solidarische Gesundheitssystem immer groRer werden. Das sollten

wir verhindern.” Fiskalrats-Prasident Christoph Badelt sieht in Sachen Gesundheit groRe Probleme auf uns zukommen - und das

fiir lange Zeit. © Klaus Ranger

Abb. Wo die Kosten ansteigen
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Kostentreiber sind nicht die Pensionen, es sind die Ausgaben fiir Gesundheit und
Pflege. Quelle: Fiskalrats-Nachhaltigkeitsbericht 2025.

schen Problem als die Pensionen. Die
zusitzlichen Pensionsausgaben blei-
ben zwar hoch, ihr Wachstum flacht
nach Badelts Darstellung aber ab. Ge-
sundheits- und  Pflegeausgaben
wachsen dagegen weiter. ,Dieses
Problem ist in der Alltagspolitik noch
nicht ausreichend angekommen.

m Die Gesundheitsausgaben steigen
nicht nur wegen der Demografie.
»Medizinischer Fortschritt ist zwar
wiinschenswert und oft segensreich,
kostet aber unterm Strich sehr viel
Die Kostensteigerungen diirfen da-
her nicht nur auf die Alterung redu-
ziert werden. Auch bessere Medizin,
neue Therapien und héhere Quali-
tétsanspriiche treiben die Ausgaben.
m Das Krankenhauswesen ist finan-

2045 2055 2065

Prozent der heimischen
Bevélkerung waren im Jahr 2000
65 Jahre alt oder élter. - 2060
fallen bereits 28 Prozent der
Menschen hierzulande in diese
Altersklasse. Quelle: Statistik
Austria, Bevolkerungspyramide
1952-2080.

ziell der grofite Problemblock. Der
grofite Teil der Gesundheitsausga-
ben entfillt auf stationdre Behand-
lung, und gerade dieser Bereich sei
zuletzt besonders stark gewachsen.
»Damit riickt die Spitalsstruktur ins
Zentrum jeder ernsthaften Reform-
debatte Wenn der grofite Ausga-
benblock besonders stark wichst,
muss jede ernsthafte Reform dort
ansetzen. Entscheidend ist, welche
Leistungen tatsdchlich stationdr er-
bracht werden miissen und welche
besser ambulant organisiert werden
kénnten.

Badelt betont: Steigende Ausgaben
sind kein moralisches Urteil iiber
»zu teure” Gesundheit, sondern ein
Problem der Budgettragfihigkeit. Er
stellt den Wert des solidarischen Sys-
tems nicht infrage; er warnt, dass es
unter Druck gerit, wenn strukturelle
Probleme ungelost bleiben. Ohne
Reformen drohen hdohere Defizite,
mehr Schulden und letztlich Druck
auf genau jenes System, das erhalten
werden soll. Das Ziel ist Stabilitét:
planbare Finanzierung, verlisslicher
Zugang und eine Versorgungsquali-
tét, die auch in 10 bis 20 Jahren noch
tragfahig ist.

Badelt sieht die Zukunft des soli-
darischen Gesundheitssystems nicht
in einer Einschrinkung des Zugangs
oder in einer stirkeren Privatisie-
rung der Versorgung. Im Gegenteil:
»Es kann keine Losung sein, wenn
Menschen sich Gesundheitsleistun-
gen nicht mehr leisten kénnen. Das
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System muss so organisiert bleiben,
dass alle Menschen unabhéngig von
ihrer 6konomischen Lage Zugang zu
medizinischer ~ Versorgung ein-
schliefllich Spitzenmedizin haben.
Fiir Badelt ist das der Kern des Sozi-
alstaats. Gesundheit diirfe nicht da-
von abhéngen, ob jemand tiber aus-
reichend Einkommen oder Vermo-
gen verfligt.

Vor Mittel besser ei
Der Weg dorthin fithrt fiir Badelt
iiber strukturelle Reformen. Er
spricht davon, dass man ,ins System
eingreifen” miisse, weil sonst perma-
nente Defizite und steigende Ver-
schuldung entstehen. Fiir das Ge-
sundheitswesen bedeutet das: ,Es
reicht nicht, bloff mehr Geld bereit-
zustellen. Das System muss so reor-
ganisiert werden, dass das Ausga-
benwachstum beherrschbar wird,
ohne die Versorgung zu verschlech-
tern - idealerweise sogar bei gleich-
bleibender oder besserer Qualitit
Es gehe nicht darum, Leistungen zu
kiirzen - es gehe darum, die vorhan-
denen Mittel besser einzusetzen.

Als  Sozialwissenschaftler, sagt
Badelt, sehe er drei Wege:
m Effizienz steigern (durch klare Zu-
standigkeiten, weniger Doppelglei-
sigkeiten, integrierte Versorgung, Di-
gitalisierung mit Nutzenbezug, evi-
denzbasierte Pfade, bessere Steue-
rung entlang der Patient Journey).
m Leistungen anpassen (gezielt redu-
zieren oder neu priorisieren, wo der
medizinische Mehrwert gering ist;
Uber-, Unter- und Fehlversorgung
adressieren; Qualitdtssicherung und
Outcome-Transparenz stirken).
m Zusitzliche Einnahmen mobilisie-
ren (langfristig tragfihige Finanzie-
rungspfade, die Konjunkturschwan-
kungen abfedern; Beitrdge und Steu-
ern so ausrichten, dass Planungssi-
cherheit entsteht, ohne den solidari-
schen Charakter zu unterlaufen).

Ein zentraler Ansatzpunkt ist fiir Ba-
delt eine Eingrenzung des Kranken-
hauswesens. Weil die stationére Be-
handlung den grofiten Ausgaben-
block bildet und zuletzt besonders
stark gewachsen ist, legt Badelts
Analyse nahe: ,Reformen miissen
vor allem bei den Spitalsstrukturen,
Ablaufen, Zustindigkeiten und bei
der Frage ansetzen, welche Leistun-
gen stationdr und welche besser am-
bulant erbracht werden kénnen!” Ein
stirkerer ambulanter Bereich kénnte
Krankenhéuser entlasten, Wartezei-
ten verringern und Mittel gezielter
einsetzen.

Zugleich macht er deutlich, dass
Reformen die eigentlichen Kosten-
treiber beriicksichtigen miissen: De-
mografie, Inflation, Lohn- und Preis-
entwicklung, medizinischen Fort-
schritt und geringe Produktivititszu-
wichse. ,Das solidarische System
kann nur erhalten werden, wenn die
Politik diese Faktoren ernst nimmt
und nicht darauf vertraut, dass Wirt-
schaftswachstum die Finanzierungs-
probleme automatisch 16st." mm

Josef Broukal - v

war stv. Chefredakteur
im ORF und Abgeordneter ||
zum Nationalrat.
© Josef Broukal
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