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Beantwortung
z 289 g

der Anfrage der Abgeordneten Mag.Guggenberger

und Genossen an den Bundesminister fir Arbeit

und Soziales, betreffend Gesundheitsvorsorge
durch die Gebietskrankenkassen (Nr.284/J)

Zu den aus der beiliegenden Ablichtung der gegenstadndlichen
parlamentarischen Anfrage ersichtlichen Fragen habe ich den
Hauptverband der O6sterreichischen Sozialversicherungstrédger

- diesem obliegt gemdB § 31 Abs.2 Z 1 ASVG die Wahrnehmung der
allgemeinen und gesamtwirtschaftlichen Interessen im Vollzugs-
bereich der Sozialversicherung und damit in weiterer Folge
gemdfs § 31 Abs.3 Z 5 ASVG die Vertretung der Sozialversi-
cherungstrédger in gemeinsamen Angelegenheiten - um Stellung-
nahme ersucht. Eine Kopie der vom Hauptverband Ubermittelten
Stellungnahme liegt der gegenstdndlichen Anfragebeantwortung
bei. Den darin enthaltenen Ausflihrungen ist aus meiner Sicht
nichts hinzuzufiligen.

Der Bundesminister:
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HAUPTVERBAND DER OSTERREICHISCHEN SOZIALVERSICHERUNGSTRAGER

A1031 WIEN KUNOMANNGASSE 21 POSTFACH 600 TELEX 136682 twvsnt 2 OVR 0024279
VORWAHL ntend; 0222, Ausland; 43t TEL, 711 327 K1. 3601, He. Mag. Tinhoter TELEFAX 711 32 2777
Zl. 31:36-36.61/95 Te/Fe Wien, am 20. Januar 1985
An das .

Bundesministerium far
Arbeit und Soziales

Stubenring 1
1010 Wien

Betr.: Parlamentarische Anfrage der Abgeordneten
Mag. Guggenberger und Genossen betreffend
Gesundheiltsvorsorge durch die Gebietskrankenkassen
(Nr. 284/J).

Bezug': thr Schreiben ZI. 21.891/185-5/94 vom 30. Dezember 1994

Sehr geehrte Damen und Herren!

Zur o.a. parlamentarischen Anfrage sind zun&chst folgende allgemeine Vorbe-
merkungen voranzustellen:

Mit der 50, ASVG Novelle wurden die Moglichkeiten der sozialen Krankenver-
sicherung im Praventionsbereich ausgebaut. Das Fehlen eines derart generel-
len Auftrages war oft als Kritik an deren vermeintlicher Inaktivitat gertigt wor-
den. Tats&chlich ist das "Vorsorgepaket” der Krankenkassen gréBer als alige-
mein bekannt (Vgl. W. GEPPERT, Privention und Krankenkassen, SoSi 1992,
222ff),

Konkret wurde mit der 50. ASVG Novelle der § 154b mit dem Titel Gesund-
heitsférderung eingefihrt.

~Inhaltlich umtaBt dieser Paragraph die allgemeine Aufkldrungs- und Bera-
tungspflicht der Krankenversicherungstriger hinsichtlich Gesundheitsgefahr-

dung und der Verhltung von Krankheiten sowie der Freizeit-, Haushalts- und
Sportunfalle.

Da diese MaBnahmen auch in den Aufgabenbereich anderer Institutionen fal-
len, sieht der § 154b insbesondere auch die Zusammenarbeit der Krankenver-

sicherungstrager mit anderen Einrichtungen vor.
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Der § 154b schlieBt legistisch gesehen somit die Licke der kollektiven Praven-
tionsmaBnahmen zu den gruppenspezifischen und individuellen Praven-
tionsmaBnahmen der §§ 155, 156 (MaBnahmen zur Festigung der Gesundheit,
Krankheitsverhiitung) und der §§ 132 a, 132b und 132c (Friherkennung von
Krankheiten und sonstige MaBnahmen zur Erhaltung der Volksgesundheit).

Die Gesundheiltsfoérderung umfaBt nach der derzeit gangigen Definition die
Verhaltnis- und Verhaltenspréivention bei Einbindung und Mitarbeit aller Institutio-
nen und Initiativen einschlieBlich der unmittelbar betroffenen Menschen.

Mit der Anderung des ASVG-Praventionspaketes wurde dessen Inhalt, wie zuvor
angefiuhrt, um die Regelung im § 154b ergdnzt. Angelegenheiten und Leistungen
die nach aligemeinem Verstindnis auch Bestandteil der Gesundheitsférderung
sind, finden sich zum Teil auch in den kurativen Leistungskatalogen.

Das ist bei der Beantwortung der Punkte 1 und 2 der gegenstandlichen parla-
mentarischen Anfrage mitzubericksichtigen.

Zu Punkt 1 der parlamentarischen Anfrage:
"Welche Mafinahmen wurden seit dem Inkrafitreten der 50. ASVG-Novelle von den Gebietskranken-
kassen unter dem Titel "Gesundheitsforderung” gesetzt?”

1.1 Von den Krankenversicherungstrdgern wurden ein Blindel von MaBnahmen
im Rahmen und Sinn der Gesundheitsférderung gesetzt die u.a. umfassen:
- Zahnprophylaxe

Ernahrungsberatung

Knochendichtemessungen

Diverse Broschiren 2ur Gesundheitsforderung

Diverse Veranstaltungen zur Gesundheitsférderung

1.2 Im Hauptverband wurden im Rahmen der Gesundheitsférderung folgende

Aktivititen gesetzt: ‘

- Schaffung eines Praventionsbeirates

- Abhaltung eines Praventionstages

- Einrichtung eines Arbeitskreises zur koordinierten bundesweiten Planung
der gesundheitsférdernden Ma3nahmen der Krankenversicherungstrager

- Schaffung einer Beilage zur Fachzeitschrift "Soziale Sicherheit” mit dem
Titel "Forum Pravention”

- Herausgabe der Broschiire "Ricken ohne Tiicken”

- Durchtihrung bzw. Vergabe von Forschungsauftragen zum Thema Ge-
sundheitsférderung:
Abgeschlossen ist ein arbeitsmedizinisches Handbuch der Berute
In Ausarbeitung sind: o
+ Forschungsprojekt "Langzeitprogramm flr tibergewichtige Kinder, Ju-

gendliche und deren Eltern”

+ Projekt "Erndhrungswurfel”

+ Forschungsprojekt "impfen”
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Zu Punkt 2 der parlamentarischen Anfrage:
“Wie hoch war seither der Mitleleinsalz fGr diverse Aklivitalen der Krankenkassen in diesem Be-
reich?”

Wie bereits in der Einleitung unseres Schreibens angetihrt, ist eine eindeutige

Zuordnung der Leistungen zum § 164b nicht méglich und im Sinne eines Lei-
stungsausweises im Bereich der gesamten Gesundheltsférderung der Kranken-
versicherungstrager auch nicht sinnvoll,

Der Mitteleinsatz der Krankenversicherungstrager fur PraventionsmaBnahmen,
wie Mutter-Kind-PaB-Untersuchungen, Vorsorgeuntersuchungen und MaBnahmen
zur Festigung der Gesundheit, betrugen 1893 ca. 2,6 Mrd. Schilling. Unterstellt
man, wie es der letzte Mikrozensus feststellte, dafl rund 25% der Arztbesuche
aus Praventions- und Kontroligrinden erfolgten, erhdhen sich die Aufwendungen
der Krankenversicherungstrager im Prophylaxeberelch um weltere 2 bis 4-Mrd.
Schilling.

Zu Punkt 3 der parlamentarischen Anfrage:
" Welche gesundheitsfirdernden MaBnetunen sind fdr das Jalr 1935 von seiten der Gebielskrans
kenkassen geplant?

- Grundsatzlich werden die bisherigen MaBnahmen und Aktivititen auch 1995
fortgesetzt werden.

.- Als Ergebnis der im Hauptverband laufenden Planung (siehe auch Punkt 2 die-

ses Schreibens) stehen momentan Entscheidungen Uber Aktivitidten im Bereich
Freizelt-, Haushalits- und Sponuntalle und GesundheitsfOrderungsmaBnahmen
In Betrieben an.

Mit frcundlichen GriiBen
Der,Generaldirektor:

GESAMT S.04
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ANFRAGE

der Abgeordneten Mag. Guggenberger

und Genossen S

an den Bundesminister fiir Arbeit und Soziales

betreffend Gesundheitsvorsorge durch die Gebietskrankenkasse

Mit der 50. ASVG-Novelle wurden die Mglichkeiten der sozialen Krankenversicherung im
Priventionsbereich erheblich ausgebaut. Das Fehlen eines derart generellen Auftrages war oft
als Kritik an deren vermeintlichen Inaktivitit gerligt worden.

'Die traditionelle Privention war bisher auf die Verhiitung von Krankenheiten und _
individuellen Risikofaktoren ausgerichtet. Der neue Begriff "Gesundheitsférderung” kann und
wird nicht mit dem Ausdruck "Krankheitsverhiitung” gleichgesetzt.

Vor einiger Zeit wurde in Osterreich eine Studie der Wiener Arbeitsgemeinschaft fiir |
Volksgesundheit mit dem Titel "Medizin und Gesundheit 2000" verdffentlicht. Die Studie

" -erwartet fiir die Zeit bis zur Jahrtausendwende ein hoheres GesundheitsbewuBtsein der
‘Bevélkerung. Das fiihrt mit groBter Wahrscheinlichkeit zu einer stirkeren Frequentierung der
medizinischen Institutionen. Steigen soll vor allem die Nachfrage nach diagnostischen
Leistungen, insbesondere nach nicht invasiven Untersuchungen. Dem miiBte - so meinen die
Autoren der Studie - durch eine Ausweitung der Gesundheitserzichung und
Gcsuhdheitsfbrdcrung bewuBt entgegengesteuert werden.

Die unterzeichneten Abgeordneten richten an den Bundesminister fiir Arbeit und Soziales
daher nachstehende

Anfrage:

1. Welche MaBinahmen wurden seit dem Inkrafttreten der 50.ASVG-Novelle von den
Gebietskrankenkassen unter dem Titel "Gesundheitsférderung” gesetzt?

2. Wie hoch war seither der Mitteleinsatz fiir diverse Aktivititen der Krankenkassen in
diesem Bereich?

3. Welche gesundheitsfordernden MaBnahmen sind fiir das Jahr 1995 von seiten der
Gebietskrankenkassen geplant?
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